
「肺動脈カテーテルに係る死亡事例の分析 第2部検査編」
に関するWebアンケート集計結果（循環器科）

医療事故の再発防止に向けた提言 第19号

回答者について

(n=85)
経験年数（循環器内科医として）

所属医療機関の規模

調査期間 2024年11月24日～2025年3月14日
対象 日本循環器学会に所属している医師（約17,000名）
回答数 85名

提言第19号 Webアンケート実施概要

(n=85)

(n=85) (n=85)

肺動脈カテーテルに関連した出血の経験の有無

6～9年 
1.2%(1)

10～19年 
37.6%(32)

20～29年 
42.4%(36)

30年以上 
18.8%(16)

専門医を取得している
94.1%(80)

専門医を取得していない
5.9%(5)

19床以下 
1.2%(1) 20～99床 

3.5%(3)

100～199床 
3.5%(3)

200～299床 
2.4%(2)

300～399床 
12.9%(11)

400～499床 
9.4%(8)

500～599床 
15.3%(13)

600～699床 
9.4%(8)

700～799床 
10.6%(9)

800～899床 
12.9%(11)

900床以上 
18.8%(16)

～25件 
31.8%(27)

～50件 
17.6%(15)

～100件 
23.5%(20)

～150件 
10.6%(9)

151件以上 
16.5%(14)

循環器内科専門医の取得の有無

経験したことがある
47.1%(40)

経験したことがない
52.9%(45)

(n=85)

肺動脈カテーテル検査の実施件数(年間）

※肺動脈カテーテルを使用していない医師も含む



提言の周知状況
■ 提言の公表を知っていたか

■ 提言を知ったきっかけは何か

(n=85)

(n=85)■ 提言を閲覧したか

■ 提言は有用であったか (n=70)

■ 閲覧した ■ 閲覧していない

その他の主なもの
・医療事故調査・支援センターからの資料
・医療安全管理責任者のため
・内科学会員向けに提言書のまとめを作成した

■ 非常に有用であると思う ■ どちらかというと有用であると思う  ■ 有用であるかどうかわからない

■ 提言の公表を知っており、提言冊子内容も把握している    ■ 提言の公表を知っており、提言の一覧のみ把握している
■ 提言の公表を知っているが、詳細な内容は把握していない  ■ 提言の公表及び提言があることは知らなかった

5（7.6%）

13（19.7%）

29（43.9%）

34（51.5%）

0 5 10 15 20 25 30 35 40

その他

メディア（ホームページも含む）等

所属している医療機関からの案内

学会からの案内

複数回答項目別
※対象：提言の公表を知っていた方

※対象：提言を閲覧した方

(34) (14) (18) (19)

40.0% 16.5% 21.2% 22.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

(70) (15)
82.4% 17.6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

(19)(49) (2)

70.0% 27.1% 2.9%

0% 20% 40% 60% 80% 100%



提言の実践
■ 肺動脈カテーテル挿入時に抵抗を感じながらゆっくり注入する手技の実施（提言7）の状況

■ やむを得ずガイドワイヤーを使用する場合、ガイドワイヤーが肺動脈カテーテル先端より
突出していないかの確認 （提言７）の状況

●実施していない主な理由

・ガイドワイヤーをバルーンから出して肺動脈まで先行させないと、カテーテルが右室から
肺動脈に上がらない症例があるため。
・透視下で肺動脈末梢に行き過ぎないように監視しながら使用している。
・手技を迅速に進めるため。
・ガイドワイヤーによる肺動脈損傷、穿孔を避けるためには、使用するガイドワイヤーの
先端形状に留意する必要があり、必ずきついJ型となっているものを使用している。

■提言を参照したことによって実施するようになった ■提言の公表以前から実施していた

■提言を参照したことによって実施するようになった ■提言の公表以前より実施していた ■ 実施していない

18.6% 65.7% 15.7%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

(13) (46) (11)

※対象：提言を閲覧した方

※対象：提言を閲覧した方 (n=70)

(n=70)

(64)

8.6% 91.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

(6)



解説動画（提言の概要）の周知状況
■ 解説動画（提言の概要）を知っているか (n=85)

(123) (773)

■ 知っている ■ 知らなかった

■ 解説動画（提言の概要）を閲覧したか

■ 閲覧した ■ 閲覧していない

(n=85)

■ 解説動画（提言の概要）は有用であったか (n=26)

■ 非常に有用であると思う ■ どちらかというと有用であると思う  ■有用であるかどうかわからない ■有用でないと思う

■ 解説動画（提言の概要）が有用ではないと思う理由 (n=1)

・「カテーテル先端が末梢に迷入していると適正容量であっても肺動脈を損傷する可能性が
あるため、ゆっくりと抵抗を感じながら空気を注入する。また、抵抗を感じなくても適正容量
以上の空気の注入はしない。」の、「抵抗」は手袋をはめている術者にとって感覚が比較的
鈍い指標であるため。

80.8% 11.5% 3.8% 3.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

(21) (3) (1) (1)

※対象：解説動画が有用でないと思うと回答した方

※対象：解説動画を閲覧した方

21.2% 78.8%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

(18) (67)

(26) (59)

30.6% 69.4%

0% 20% 40% 60% 80% 100%



提言の周知方法

主なもの

・熟練者の十分な監督と指導が受けにくい施設や医師にはとても重要な提言と考える。
・循環器医のみならず、呼吸器内科医、心臓外科医、カテーテルに関わるコメディカルなど
多職種での提言確認が望ましい。
・専門医や認定医取得の必須条件にするとよい。
・肺動脈カテーテルに限らず医療安全の報告を定期的に学会や地方会で共有する。
・最近は学会が新しい治療をレジストリーという形で登録させており、データ分析など実施が
可能なはずであるため、提言の作成に関しても、本来、学会が率先してやるべきこと。

※：すべての回答者
■ 臨床現場の医師へ提言を周知するために有効な方法は何か 複数回答項目別

その他の主なもの

・各病院のカテーテル室責任者から部下への周知
・年間で定められている医療安全に関わる必須講習会の内容に
1コマとして組み込めば、全員が閲覧する機会を得られる

2(2.4%)

17(20.0% )

63（74.1%）

70（82.4%）

0 10 20 30 40 50 60 70 80

その他

SNSでの周知

院内の医療安全管理室からの通知

学会からの通知

センターから公表している提言書についてのご意見
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