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は　じ　め　に

　「酸素」は生体の正常な機能・生命の維持に不可欠な
物質である．その酸素の供給が不十分となり細胞のエネ
ルギー代謝が阻害された状態を低酸素症（hypoxia）と
いう．低酸素症に対して吸入気の酸素濃度（以下FiO2）
を高めて，適量の酸素を投与する治療法が酸素療法であ
る１）．
　酸素を投与するデバイスには，鼻カニュラ，酸素マス

ク，ベンチュリマスク，リザーバー付マスクなどがあ
る．これらのデバイス選択や使用方法を誤ると，患者に
とって充分な効果を得られず，重篤な副作用を生じる可
能性がある．
　当院では，2019年６月よりアトムメディカル社製
開放型酸素マスク「オープンフェースマスク®」（以下
OFM）を導入した（図１）．従来使用していた酸素マス
ク（図２）は，低流量（４ℓ/min以下）で使用した場合
にマスク内に貯留した二酸化炭素（CO2）を再吸収する

図１　�開放型酸素マスク（アトムメディカル社製　オープン
フェースマスク®）

図２　�酸素マスク（日本メディカルネクスト社製　エコライ
ト®）
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恐れがあった．OFMは，マスク開口部が大きく開いて
いることが最大の特徴で，低流量でも使用できる他，匂
い・湿気がこもらず，飲水・口腔ケアが可能である（表
１）．また，低流量から高流量までを一つのデバイスで
流量調整が行えることで酸素使用量を減らし，コスト削
減に繋がったという報告もある２）．当院でのOFMの導入
の経緯や結果について報告する．

経　　　　　緯

　2018年10月に臨床工学技術課から呼吸ケアサポート
チーム（以下RST）に製品情報を提供し，使用する病棟
を限定してOFMのサンプルを使用した．術後や人工呼
吸器離脱後の患者に主に試用し，スタッフからの評価を
分析し，RSTでの協議を重ねた．固定のゴムが２本掛け
であるため（図３），従来の酸素マスクよりも顔への圧
がかかりにくく皮膚トラブルを起こしにくいこと，コス
ト削減ができることが決め手となりOFMの導入が決定
した．
　導入前に院内呼吸療法マニュアルをOFMに即したも

のへ変更し，マニュアルを基に医師や看護師向けの研修
会を実施した．酸素投与デバイスと使用方法に対する知
識の再確認を行った．
　OFMは５種類のサイズがあるが，在庫管理が煩雑に
なることが懸念されたため，成人と小児で各１種類のみ
とし，従来の酸素マスクと同等のサイズを導入した．ま
た，単回使用の徹底を図った． 

　導入から約１年が経過した現時点では，従来の酸素マ
スクとOFMを比較したデータは得られていない．今回，
OFMの有用性を検討するため，現場で使用するスタッ
フを対象にアンケートを実施した．

方　　　　　法

　まず，2019年６月～2020年４月のOFMに関連する
トラブルやインシデント報告の集計を行い，単回使用の
お知らせを配布した．次に，オープンフェースマスクに
関して，使用感と，低流量時にOFMと鼻カニュラのど
ちらを選択しているかのアンケート調査を行った（図
４）．対象は，院内の11部署とし，2020年４月に施行
した．

結　　　　　果

　OFMに関連するインシデントやトラブルは発生しな
かった．再利用がなくなり，単回使用の徹底に成功した
が，使用個数は8.6倍に増加した．アンケート結果より，
OFMで一番評価が高かった点はマスクを装着したまま
吸引ができるという点であった（表２）．次いで，低流
量での使用が可能という点であった．悪い点としては，
特にないと回答した部署が最多であったが，ゴムが２本
掛けで調整に手間がかかる点と，高流量では，酸素化の
改善がしにくくFiO2が担保されていないのではという点
があった．低流量時のデバイス選択は，鼻カニュラか

図３　固定ゴムの比較

メ　　リ　　ッ　　ト デメリット コスト

オープンフェースマスク® ・低流量で使用できる
・匂いや湿気がこもらない
・飲水や口腔ケアが可能
・ ゴムが２本掛けで，皮膚トラブルが起きにくい
・サイズが５種類

540円/個
（※定価）

酸素マスク ・ ソフトフェイスシールにより圧迫を軽減し快適性
が向上

・ 低流量で使用は薦め
られない

580円/個
（※定価）

表１　オープンフェースマスク®と酸素マスクの比較
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OFMのどちらとも言い切れないという回答が最多であ
った．

考　　　　　察

　OFM導入に際して，院内の全部署に研修会を行った
ことにより，トラブルやインシデントの未発生に繋がっ
たのではないかと考える．また，単回使用の徹底を周知
したことにより再利用はなくなり，以前より使用個数が
増加したためコストの削減には至らなかったが，不適切
な使用による患者リスクは減少した．
　良い点では，マスクを装着したままで吸引ができると
いう意見が多かった．これは，OFM特有の大きな開口
部があることで，酸素投与をしながらの吸引や口腔ケア
が可能となり患者が安全であることに加え，スタッフが
マスクを外す手間を省くこともできたためと考えられ
る．
　悪い点では，ゴムが２本掛けであるため調整に手間が
かかる，高流量では酸素化の改善がしにくく，FiO2が担
保されていないのではないかという意見があった．前者
については，顔の大きさなどが患者ごとに異なり，既存
のゴムの位置で調整することは手間がかかると考えられ
る．これは，ゴムを通す穴が片側に６か所ずつあり患者
に合わせて変更できる点を周知出来ていなかったことが

考えられるため，今後，研修会や資料の配布などで周知
する必要がある．また，松本は２本掛けの場合は個人の
顔に合った調整ができ，マスクの固定が安定すること，
除圧が可能となり皮膚トラブル予防に繋がることを報告
しており３），当院のアンケート結果にもゴムが２本のた
め圧が１箇所にかかりにくく皮膚トラブルが起きにくい
という回答が得られていた．酸素マスクが原因による皮
膚トラブルの減少に繋がるのではないかと考える．後者
の，酸素流量の調節について，星は高流量で使用する際
にカタログに書かれているFiO2が得られない可能性があ
ると報告している４）．よって，OFMで高流量の酸素投与
を行う際には注意すべきである．
　小児に対する使用においては，小児が嫌がることな
く装着できることが増えた，患者が圧迫感を訴えるこ
とが減ったという患者の使用感についての意見もあり，
OFM導入の利点であったと考えられる．
　低流量時の開口呼吸の患者の場合に，従来は鼻カニュ
ラで期待する治療効果が得られなかった点が，OFMに
よって改善されたのではないかと考える．酸素マスクを
低流量で使用するといった，誤った使用方法をする可能
性があったが，OFMは低流量から使用可能であり医療
安全の向上に繋がったと考える．

表２　アンケート結果

図４  アンケート内容
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