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【はじめに】
　当院では、開院してから 2011 年 6 月まで、画
像処理および装置・被ばくの管理などの業務を
行ってきた。検査数の増加に伴い、2011 年 6 月
より業務拡大の一環として、医師の了承の下、清
潔下での術者支援業務（セカンド業務）を行って
いる。今回、そのセカンド業務内容について報告
する。

【セカンド業務内容】
①デバイスのセッティング・受け渡し
②インジェクターの設定
③フレーミング・C アームの操作
　また禁止事項として、薬剤の取扱いおよびカ
テーテル操作などの医療行為は行っていない。

【結果】
　実際にセカンド業務を行うようになって、その
前後での変化がみられた次の 2 項目について報告
する。比較対象としては、PCI は症例によりばら
つきがあるため診断カテーテル検査のみとした。
①造影剤量の変化
　セカンド業務開始前は平均86.5mLであったが、
セ カ ン ド 業 務 開 始 後 は 平 均 75.9mL と な り
10.6mL 低減した。
②在室時間の比較
　セカンド業務開始前は平均 40.2 分であったが、
セカンド業務開始後は平均 35.4 分となり 4.8 分の
時間短縮が図れた。
　このような結果が得られた要因として次のよう
なことが考えられる。

【Bi-Plane プログラムの作成】
　セカンド業務開始前の検査の実状としては、通
常 Single-Plane を使用しており、造影剤量が増え
ると予測される CTO 症例など、造影剤使用量を
抑えたい場合に Bi-Plane を使用していた。Bi-
Plane の場合、C アームの操作は手動にて行って
おり実際に技師がセカンド業務にて使用したとこ
ろ、手間がかかる、再現性が得られないなどの問
題点があがった。そこで技師からの提案で Bi-
Plane のプログラムの作成を行った。

　2012 年 12 月から 2012 年 12 月までの期間にお
いて診断カテーテル検査における Bi-Plane の使
用率をグラフに示す。（グラフ 1.）

　セカンド業務開始前の 3 ヵ月間に着目してみる
と Bi-Plane の使用率は 19.3% となっている。ま
たセカンド業務開始後、1 年 4 ヵ月後からの 3 ヵ
月間に着目してみると、Bi-Plane の使用率が
85.1% となり、セカンド業務開始前の 3 ヵ月と比
較すると 4.4 倍の増加がみられた。

【考察】
　診療放射線技師がセカンド業務に携わることに
より、Bi-Plane のプログラムを作成するきっかけ
となった。実際に Bi-Plane の使用が容易になり
浸透したことから使用率が増加したと考えられ
る。さらに使用率の増加に伴い造影剤量の低減化
および検査の効率化が図れたのではないかと考え
る。このことから診療放射線技師がセカンド業務
を行うことは有用性があると考える。

【結語】
　心臓カテーテル検査における診療放射線技師に
よるこのような業務拡大は、今後チーム医療に
とって必要不可欠であると考え、そのためには今
後も専門知識および技能の向上を図っていくこと
が必要であると考える。チーム医療の一員とし
て、更に職種間での相互理解・協力を深めチーム
医療に貢献していきたい。
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グラフ 1：診断カテーテル検査における月別の
Bi-Plane 使用率の推移


