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（２）気管支ぜん息・COPD 患者の日常生活の管理、指導に関する調査研究 

④COPD の重症化防止のための効果的なセルフマネジメント教育の実践・普       

及 

タブレット PC を用いた教育ツールの開発と COPD エデュケーター育成に

よる効果的なセルフマネジメント教育の実践・普及に関する調査研究 

 研究代表者：植 木  純  

 

【研究課題の概要・目的】 

COPD 患者を対象としたセルフマネジメント教育の入院や救急外来受診の減少、QOL の改善効果

等その有用性は広く認知されている。一方で、指導を受けることのできる施設は限られており、

普及のための新しい介入手法の開発や省力化、教育を行うスタッフの育成等の体制作りが社会か

ら強く求められている。研究代表者等は、第 9 期（平成 24 年～25 年度）環境保健調査研究にお

いて、インタラクティブにセルフマネジメント教育を展開するアプリケーションソフトウェアを

呼吸器領域において世界で初めて開発、パイロット試験で有用性を明らかにした。第 10 期では、

インタラクティブにセルフマネジメント教育を行うアプリケーションソフトウェアの機能をさら

に向上させる。また、患者教室や在宅など、さまざまな医療の場で活用できるアプリケーション

ソフトウェアを新たに追加作成すると同時に、これらを用いて効果的なセルフマネジメント教育

を展開する COPD エデュケーターの育成システムを構築する。今年度は、今までに開発したアプリ

ケーションソフトウェアの機能を向上させるとともに、在宅酸素療法を行っている重症 COPD 患者

をアセスメントしながら指導を行うアプリケーションソフトウェアの作成に取り組んだ。また、

セルフマネジメント教育に活用できる小冊子を作成した。COPD エデュケーターの育成システムの

構築では、ホームページを立ち上げ、COPD エデュケーターを公募し講習会を開催した。次年度は、

e-learning システムを作成し COPD エデュケーターを支援する体制を整え、エデュケーターによ

る指導成果のフィードバックを通して教育ツールやシステムの修正を行う。３年間の調査研究に

より、質の高い標準化されたセルフマネジメント教育が実践され、わが国に広く普及していく基

盤を作ることが可能となる。これらの成果は、COPD 患者を対象とした患者教育（運動療法を含む）

の確保、患者教育スタッフの養成事業の大きな発展に寄与することが期待される。 
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２ 平成 27年度の研究目的 

COPDは健康日本 21第 2次で新しく生活習慣病として位置づけられた。最近では、COPDの薬物

療法で大きな進歩が認められるが、非薬物療法、特にセルフマネジメント教育は普及していない

のが現状である。喫煙や大気汚染が危険因子として影響する COPDは、高齢者人口の増加も加わり、

今後、患者数が増加し社会の大きな負荷となることが懸念されている。COPD患者を対象としたセ

ルフマネジメント教育を普及させるための新しい介入手法の開発や指導スタッフの育成等の体制

作りが急務である。本年度は COPDエデュケーター育成に着手するが、エデュケーターが活用する

ツールとして、今までに開発したアプリケーションソフトウェアの最適化や重症 COPD（在宅酸素

療法患者）指導用のアプリケーションソフトウェアの開発を行う。また、COPDエデュケーター養

成システムの構築として、COPDエデュケーターに関するホームページを開設、広報を行うと同時

に、COPDエデュケーター養成のための研修会を開催する。第 9期で開発した iPadアプリケーシ

ョンソフトウェアの有用性を評価する臨床試験（ランダム化比較試験）も継続して行う。 

 

３ 平成 27年度の研究対象及び方法 

１）COPDエデュケーターが活用するツールの作成 

a) 第9期および平成26年度に作成したアプリケーションソフトウェアを研究者の施設等で運用

し、最適化にむけた修正、最新の iOSへの対応を行う。自宅でのインタラクティブな指導プログ

ラムや患者教室プログラムの修正、追加に際しては、高齢者が理解しやすい内容となるように配

慮し、内容に興味を持ちアドヒアランスが向上するよう工夫する。また、吸入指導動画部分の修

正や追加作成を行う。 

b) 様々な指導の場に適応して活用できるアプリケーションソフトウェアの開発 

・重症 COPD指導用のアプリケーションソフトウェアの開発（在宅酸素療法患者が対象）：在宅酸

素療法機器の取り扱いの動画、セルフマネジメント能力向上のためのミニマム・エッセンシャル

の指導内容で構成する。 

・在宅での指導用アプリケーションソフトウェアの開発：症状チェックと呼吸法・ADL指導を中

心に構成、仰臥位でのストレッチング動画を追加作成する。 

c) セルフマネジメント能力の向上・維持に活用できる小冊子の作成 

（肺の健康ダイアリー、A5サイズ、COPDエデュケーターへの配布)。 

・インタラクティブなアプリケーションソフトウェアによる介入後やアプリケーションソフトウ

ェアを用いた COPDエデュケーターの介入時に用い、セルフマネジメント能力の維持・向上に活用

できる内容とする。アプリケーションソフトウェアと同じデザインで作成し、アプリケーション

ソフトウェアと相補的に用いる。また、小冊子のみを用いた指導にも活用できる仕様とする。前

編はセルフマネジメントに必要な知識と技術、安定期・増悪期のアクションプランより構成、後

編はセルフモニタリング能力向上のための日誌で構成する。研究代表者らが平成 11年度から外来

包括的呼吸リハビリテーションで用いている日誌等を参考に作成する。 

２）COPDエデュケーター養成システムの構築 

a) COPDエデュケーターに関するホームページを作成・運用する。 

・セルフマネジメント教育の重要性の認知度を向上させる。 

・COPDエデュケーター養成のための研修会開催の広報を行う。 

・COPDセルフマネジメント教育に関して他のホームページとリンクさせる。 
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b) COPD エデュケーター養成のための講習会に関する検討・開催 

・COPD エデュケーターの役割は、iPad を用いたセルフマネジメント教育の実践およびセルフマネ

ジメント教育の普及とする。 

・講習会内容の検討、プログラムの作成：COPD の病態、患者指導と行動科学、セルフマネジメン

ト教育の効果と実際、安定期・増悪期のアクションプラン、吸入療法の指導、呼吸法や身体活動

性の向上を重視した指導方法とリスクマネジメント、iPad アプリケーションソフトウェア（イン

タラクティブなアプリケーションと教室用アプリケーション）の使用法、高齢者への指導法等よ

りの構成を予定する。 

・参加者の選定：申し込み書に、施設名、職種、認定看護師・呼吸療法認定士・呼吸ケア指導士

等の資格の有無、セルフマネジメント教育や呼吸リハビリテーションの経験の有無、指導の機会

の有無や今後の取り組み等の記載を依頼する。健康・保健施設、病院、診療所に広く分布するよ

う、健康被害発生地域も含めて選考する。職種は看護師、保健師、理学療法士等を対象とする。 

・COPD エデュケーター認定方法の検討：研修会への参加、研修会後の試験等を検討する。 

・講習会の開催：順天堂大学における開催を予定する。参加費は無料、交通費、宿泊費は支給し

ないことを予定する。 

・患者指導に際して、iPad（各２台づつ：プロジェクターや液晶モニター等を使用した指導用、

患者への貸出用）や、必要に応じてプロジェクター、液晶画面・プロジェクターへの接続アダプ

ターの貸し出しや小冊子の配布を予定する。 

 

３）iPad アプリケーションソフトウェアを用いた臨床試験 

・第 9期で開発した iPad アプリケーションソフトウェア（iOS7）の有用性を評価する臨床試験（ラ

ンダム化比較試験）を継続して行う。 

［試験の概要］ 

a)研究デザイン 比較介入研究 

b)対象患者 中等症（日本呼吸器疾患学会 COPD 診療ガイドライン、ステージⅡ）以上 

c)デザイン ランダム化比較試験、 

d)試験のアウトライン 

 

 

 

e)評価項目 

ⅰ) セルフマネジメントプログラム実施中 

介入群： 介入期間（4ヵ月間）

対照群： 通常診療

　　　※患者指導１セッション（40分）：iPad使用方法および呼吸法、呼吸同調歩行、ストレッチングの指導、安定期、増悪期の過ごし方、目標設定

　観察期間（２週間）

同意取得 ランダム化割付

患者指導※ iPadを用いたセルフマネジメント教育（4ヵ月間）

開始前評価

通常診療
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①iPad へのアドヒアランス：日記入力の欠損数から評価 

②息切れの変化（ボルグスケール CR10） 

③身体活動性の変化（日誌の歩数と外出の頻度） 

④増悪（軽症、中等症、重症）の有無と対応内容 

ⅱ）セルフマネジメントプログラム前後（0週、24 週） 

①健康関連 QOL：COPD 疾患特異的評価票 SGRQ(St George's Hospital Respiratory Questionnaire)  

②運動能力：6分間歩行試験 

③知識に関する調査：LINQ (Lung Information Needs Questionnaire)  

 

４ 平成 27 年度の研究成果 

１）COPD エデュケーターが活用するツールの作成 

a) インタラクティブに患者指導を行う iPad アプリケーションソフトウェアの最適化にむけた修

正、最新の iOS への対応： 

ランダム化比較試験で使用しているアプリケーションソフトウェアのオペレーティングシステ

ム iOS は 7 であるが、現在の最新の iOS は 9.2.1 である。アップルによるアプリケーションソフ

トウェア審査への準備として、昨年度の iOS 8 から iOS9.2.1 対応への加工や動作確認、コンテン

ツ内容の修正を行った。コンテンツ内容の修正では、平成 26 年度に作成した吸入指導の動画部分

において、新薬の登場や修正が必要な部分が複数認められ、再度、動画部分の作成を行い、必要

なナレーション録音を追加して、アプリケーションソフトウェアに組み込んだ。吸入指導の対象

とする吸入薬は COPD 患者に保険適用のある薬剤だけではなく、ACOS(Asthma-COPD overlap 

syndrome)患者への指導も視野に入れて、すべての吸入薬を対象にした。ラベルを剥がした練習用

吸入器を用いて撮影し動画を作成した。平成 26 年度は、薬剤のライブラリーにおける薬剤選択画

面や動画内の薬剤表示に実薬の写真を用いていたが、今年度はイラストに差替えて優しいタッチ

に変更した。昨年同様に、フルタイド、セレベントディスクヘラーは成人での使用頻度が減少傾

向にあり、短時間作用性抗コリン薬のアトロベント、テルシガンも同様に使用頻度が減少傾向に

あるため対象外とした。資料編、図１はライブラリーにおける薬剤選択ボタンの一覧、図２は 2

週間に１度、夕方の歩数入力後に、薬剤師が吸入指導を行う吸入指導画面である。 

 

b) 呼吸教室用のアプリケーションソフトウェアの最適化にむけた修正、最新の iOS への対応： 

 実際に呼吸教室で運用し評価した（図３）。画面は自動展開し、タッチでポーズできるようにし

た。リハビリテーション部分のボリュームを減らし、１回目の説明を増やす等、下記に修正した。

iOS9.2.1 対応への加工や動作確認も行った。 

理学療法士のキャラクターが行うリハビリテーション部分： 

１回目：ボルグの詳しい説明、呼吸法、日誌 

２回目：ボルグのチェックと口すぼめ呼吸、ストレッチ（頸・頸・シルベスター） 

３回目：ボルグのチェックと口すぼめ呼吸、呼吸同調歩行、平地と階段 

４回目：ボルグのチェックと口すぼめ呼吸、筋トレ（脚２パターン）  

 

c) 様々な指導の場に適応して活用できるアプリケーションソフトウェアの開発 

重症 COPD（在宅酸素療法患者）指導用のアプリケーションソフトウェアおよび在宅訪問時の指
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導用アプリケーションソフトウェアについて検討を行った。在宅酸素療法の機器は１社において

も世代や流量別に多数存在し、全社をあわせると、吸入薬の様に多彩である。今年度はマーケッ

トの大きさ等を加味して、2社において使用頻度が高い機種を選択し、動画を作成した。また、

機器メーカーの作成した指導用 DVD の検討では、複数の仕様の違う機種が非連続的に現れて解説

が行われる傾向にあり、情報の必要な動画部分を選択することが難しかった。アプリケーション

ソフトウェアの長所を活かして、初期設定ボタンで指導に際して個別化が図れるようにデザイン

した。具体的には、医療者用のアプリ初期設定画面に＋・− ボタンを作成し、＋とした動画のみ

をアプリが編集して患者指導に際して動画を展開するようにする。 

アプリケーションソフトウェアは、上記コンテンツに加えて、呼吸法や ADL 動作等を質問して、

評価しながら必要な項目のセルフマネジメント教育を行う構成として、すでに在宅酸素療法を導

入されている患者を評価して再教育を行う構成にすることとした。デザインや作成に時間を要し、

完成は次年度になる予定である。また、次年度も他社の動画を追加作成し、できるだけ広範囲の

機種をカバーして、多くの COPD 患者が利用できるアプリケーションソフトウェアの完成を目指す

こととする。在宅訪問時の指導用アプリケーションソフトウェアも同様に次年度完成を目指すこ

ととする。 

 

ｄ) セルフマネジメント能力の向上・維持に活用できる小冊子の作成 

小冊子名を肺の健康ダイアリーとした（図４）。アプリケーションソフトウェアと相補的に用い

る目的で、アプリケーションソフトウェアと同じデザイン、キャラクターで作成した。前編（2

～24 頁）はセルフマネジメントに必要な知識と技術、安定期・増悪期のアクションプランより構

成、後編（25～49 頁）はセルフモニタリング能力向上のための日誌とした。在宅でも使用できる

よう、ベット上でのストレッチングを加えた。COPD エデュケーターのツールとして配布する。 

 

２）COPD エデュケーター養成システムの構築 

COPD エデュケーター養成に関して、研究班員で COPD エデュケーターフォーラム・ジャパン

(CEF-J)を組織してホームページ http://copd-educator.jp/を作成した（図５）。COPD エデュケー

ター養成のための研修会の広報を、第 25 回呼吸ケア・リハビリテーション学会のブースおよびホ

ームページで行い、研修会を 2016 年 2 月 27 日土曜日に順天堂大学本郷・お茶の水キャンパスで

10 時～17 時の間、開催した。内容を図６に示した。 

表１に参加施設・施設規模、地域、代表者の職種、アプリケーションソフトウェアの使用予定

を示した。全国 13 施設から１施設１～３名が参加した（14 施設中１施設欠席、参加者計 20 名）。

各施設が予定する使用方法に関しては、患者自己学習用の電子教材（患者宅貸出）、双方向性の介

入・指導（患者宅貸出）、外来患者指導用電子教材、入院患者指導用電子教材、訪問患者指導用電

子教材、集団患者指導用電子教材、服薬指導用電子教材、スタッフ教育用電子教材としての使用

が予定されていた。各参加施設には、インタラクティブに患者指導を行う iPad アプリケーション

ソフトウェアと呼吸教室用のアプリケーションソフトウェアがインストールされた iPad を各２

台、プロジェクターへの接続アダプターを貸し出した。必要に応じてプロジェクター、液晶画面

の貸し出しを予定する。COPD エデュケーターの資格に関しては、研修会への参加や臨床実績、次

年度作成する eラーニング受講等を含めて次年度さらに検討することとした。 
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３）iPad アプリケーションソフトウェアを用いた臨床試験（ランダム化比較試験）： 

iPad アプリケーションソフトウェア（iOS7）の有用性を評価する臨床試験（ランダム化比較試

験）を継続して行った。現在までに 16 週後の評価が終了した 29 例 (age 70.3 ± 7.5 (SD), male 

86.2%)において,介入群(n=14)、対照群(n=11)の FEV1 は、それぞれ 1.21 ± 0.37 、1.16 ± 0.36 

L である. 健康関連 QOL (SGRQ) と 6MWD は対象群と比較して、介入群がそれぞれ 16.0 (p=.005)

ポイント、 48.6 m (p=.011) 大きく改善し、LINQ も 9.7(p=.005) ポイント良好であった。介入

群で iPad 使用中における脱落例はなく、iPad 使用へのアドヒアランスは良好である。2016 年 9

月の European Respiratory Society Annual meeting において発表する。現在、さらに症例を集

積中にあり、論文作成を開始する予定である。 

 

５ 考察 

喫煙や大気汚染が危険因子として影響する COPD は今後、患者数が増加し、社会の大きな負荷と

なることが懸念されている。最適な COPD 管理を実践して重症化を予防するためには、薬物療法と

非薬物療法を適切に組み合わせた介入が必須である。すべての COPD 患者に健康的な生活を過ごす

ためのアドバイスが必要であり、非薬物療法の中で、特にセルフマネジメント教育は重要な位置

を占める。わが国では、平成 19 年に呼吸器に関連する３学会１協会が「呼吸リハビリテーション

マニュアル―患者教育の考え方と実践―」を出版、COPD 患者におけるセルフマネジメント教育の

重要性を連携して広く推奨してきた。一方で、研究代表者がワーキンググループ長となり出版し

た日本呼吸器学会・在宅呼吸ケア白書 COPD サブグループ解析では、平成 17 年では 83%の COPD 患

者が「療養生活についてもっと教えてほしい」と要望、平成 22 年においても 78%と変化はなく、

今後、状況が大きく改善する可能性は低い。今までに様々な COPD 患者の指導のための冊子やパン

フレットが作成され配布されたが、セルフマネジメント教育システムの一部として体系的に作成

されたものはほとんどなく、効果は限定的であった。さらに、セルフマネジメント教育は、マン

パワーや時間、医療費などの医療資源の不足等の様々な因子が普及のバリアとなっている。 

このバリアを乗り越える方法の１つとして、ICT(Information and Communication Technology)

の活用やインテリジェント機能の導入による省力化がある。世界に目を向けると、健康増進を目

的とした様々なアプリケーションソフトウェアの作成が着手されている。英国の NHS(National 

health Service)は、すでに健康情報サイトで患者向けにスマートフォン用の健康管理や糖尿病な

ど疾病管理用のアプリケーションソフトウェアの紹介を開始している。これらのアプリケーショ

ンソフトウェア開発はベンチャー企業が参入するなど、世界の大きな流れとなっており、Apple

もオープンソース・ソフトウエアフレームワーク「ResearchKit」を医学・医療研究および健康リ

サーチ向けに設計した。われわれが開発したインタラクティブな iPad アプリケーションソフトウ

ェアは個々のライフスタイルに合わせ、自由な時間に他人に干渉されることなくレディネスに合

わせた双方向性の学習を可能とし、何度も復習可能で、効率よく効果的に知識・技術の修得がで

きる。インテリジェント機能を付加したことにより、より大きな省力化も期待できる。パイロッ

ト試験やランダム化比較試験では高齢者でも使用できることが示されたが、軽度の認知症のある

高齢者でも同様の結果が得られるか、今後、検討する必要がある。 

今年度は COPD エデュケーターが用いるツールを充実させる目的で、インタラクティブに患者指

導を行うアプリケーションソフトウェアおよび呼吸教室用のアプリケーションソフトウェアの最

適化にむけた修正、最新の iOS への対応を行った。肺の健康ダイアリーも作成し、重症 COPD（在
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宅酸素療法患者）指導用のアプリケーションソフトウェアおよび在宅訪問時の指導用アプリケー

ションソフトウェアの作成作業も進行中にある。COPD エデュケーター養成システムの構築も進み

つつあり、第１回 COPD エデュケーター研修会には全国 14 施設から参加する。次年度に予定した

ツールの作成を完了させ、エデュケーター養成システムが完成することで、本研究が我が国にお

ける COPD のセルフマネジメント教育の普及に大きく寄与することが期待される。 

 

６ 次年度に向けた課題                            

重症 COPD（在宅酸素療法患者）指導用および在宅訪問時の指導用アプリケーションソフトウェ

アを完成させる。インタラクティブに患者指導を行うアプリケーションソフトウェアおよび呼吸

教室用のアプリケーションソフトウェア、肺の健康ダイアリーに関しては、第１回 COPD エデュケ

ーター研修会参加者からの意見を集約して必要な修正を加える。同時に eラーニングの作成も含

めて、COPD エデュケーター養成システムを完成させる。iPad アプリケーションソフトウェア（iOS7）

の有用性を評価するランダム化比較試験に関しては、試験を完了させ、英文論文を投稿する。 

  

７ 期待される成果及び活用の方向性 

喫煙や大気汚染が危険因子として影響する COPD は今後、患者数が増加し、社会の大きな負荷と

なることが懸念されている。一方で、COPD のセルフマネジメント教育は、COPD 患者の息切れを軽

減させ、健康関連 QOL を向上、増悪による入院を減少させる。COPD のセルフマネジメント教育を

普及させるためには、教育をより効果的に行うことができるツールの開発と教育を行うエデュケ

ーターの育成が必要である。第 10 期調査研究では、iPad が COPD 患者を自宅で指導するインタラ

クティブな iPad アプリケーションソフトウェアのコンテンツのレベルを高め、さらに、COPD エ

デュケーターが在宅や保健所、病棟や外来等、臨床の場や重症度に応じた指導で活用できるさま

ざまな iPad アプリケーションソフトウェアを開発、アプリケーションソフトウェアのエッセンス

をまとめた小冊子（日誌）も作成する。開発したアプリケーションソフトウェアは、アップルス

トアからダウンロードできるようにして、環境再生保全機構のホームページからリンクさせるこ

とにより、わが国の COPD のセルフマネジメント教育の普及に寄与することが期待される。 

ツールの作成と同時に、第10期調査研究ではCOPDエデュケーターの育成システムを構築する。

患者指導内容が標準化されるとともに、わが国に広く COPD のセルフマネジメント教育が普及する

可能性が高い。本研究は、COPD 患者を対象とした患者教育（運動療法を含む）の確保を目的とし、

患者教育スタッフの養成事業の発展や将来への継続に寄与することが期待される。             
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【資料編】  

図１ 吸入薬、動画ライブラリーのボタン 

イラストにタッチすると動画が展開される 

 

 

図２ 薬剤師キャラクターによる吸入指導 
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図３ アプリケーションソフトウェアによる患者教室 

 

 

図４ 肺の健康ダイアリー表紙 
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図５ COPD エデュケーターフォーラム・ジャパン(CEF-J)ホームページ 
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図６ 第１回 COPD エデュケーター研修会のポスター 
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表１ COPDエデュケーター研修会の参加施設・地域、施設規模、代表者の職種、アプリケーショ

ンソフトウェアの使用予定 

 

 




