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〔３．施設への対応〕

I C T 特集

モバイルインフラソリューション
無線IP電話との連携

はじめに

現代社会におけるIT（情報技術：Information Tech-

nology）革命に表現されるように，情報通信の変革を象

徴するキーワードとなる“情報伝達のスピード化”を実

現したIP（インターネットプロトコル：Internet Proto-

col）の普及が加速している。IPの登場により，コミュ

ニケーション手段やビジネス商談のあり方が変わり，さ

らに通信のブロードバンド化による通信（音声，データ）

と放送（映像）の融合が実現され，新しいビジネスモデ

ルが形成されたことにより企業における組織，企業ネッ

トワークの見直しが急務になっている。

医療機関でも企業同様，医師，看護師，職員間のコミ

ュニケーション手段，医療業務の効率化による運用改善

が求められている。

現在の医療機関では，医師や看護師などへコードレス

電話の子機として使用したPHS（パーソナルハンディホ

ンシステム：Personal Handyphone System）を採用す

ることで，病院内でいつでもどこでもリアルタイムに繋

がる環境が提供されている。しかし，PHSを利用したシ

ステムでは，音声や文字メッセージによる伝達のみとな

るため，患者の交替，部屋の移動などによる患者情報の

認識誤り，患者の状態異変検知不可など医療業務におけ

る課題が発生している。

医療業務の効率化には，モバイル端末を活用したリア

ルタイムな連絡ができる音声システム，患者の状態をリ

アルタイムに更新管理できる患者情報システム，患者の

状況をリアルタイムに監視できる患者モニターシステム

といった各システムの連携が必要となる。各システムの

連携には，通信手段をIPネットワーク上で統合した環境

を構築することが重要であり，上記のような課題の解決

を図り，医療従事者間で安全・確実に情報伝達できるし

くみを採用して，医療業務の向上に寄与するシステムが

求められている。

１．無線LAN方式による無線IP電話機収容

医療機関における音声システムは，病院内の移動が多

い医師や看護師の特性からモバイル端末が主となってい

る。これまでは，医療機関におけるモバイル端末として

PHSが幅広く普及してきた。その理由として，PHSは微

弱な電波で通信可能であり，精密機器との電波干渉がな

いため，病院の環境に適していたからである。現在では，

無線LAN方式の無線電波においても問題がないことが

確認され，院内への無線LAN導入が加速している。

本無線LAN環境をデータ通信だけでなく音声通信と

しても利用することで，院内ネットワークのインフラ構

築を統一することができるメリットから，無線LAN環

境のインフラをそのまま利用した携帯型無線IP電話機の

ニーズが高まっている。

携帯型無線IP電話機は，PHS同様の電話機タイプと

PDA（携帯情報端末：Personal Digital Assistant）に電

話や通信機能を統合したスマートフォンの２種類が考え

られる。電話機タイプは，音声通話のほか専用ブラウザ

による情報参照が可能となっている。スマートフォンは，

PCと同様様々なアプリケーションを搭載することで多

くの用途に利用できる無線IP電話機であり，内線電話機

として利用するためのアプリケーションであるソフトフ

ォンをインストールすることで利用可能となる。

このように無線IP電話機を内線電話として収容できる

IP－PBX（構内交換機：Private Branch Exchange）を

採用することで，今までPHSで実施してきた音声システ

ム機能が無線IP電話機でそのまま利用可能となる（図－

１）。

病院の音声システム機能として主流になっているナー

スコールシステムは，病室や浴室，トイレ等の各所に設

置されたナースコール呼出ボタン（ナースコール子機）

を押し，ナースステーションに設置されているナースコ

ール表示機（ナースコール親機）を呼び出すことで，緊

急時の呼び出しや応答を行うシステムである。PBXと

連動させることで，ハンディナースコール応答端末とし

てPHSを利用することが可能となり，また一斉に複数の

PHSを呼び出すことで，いつでもどこでもナースコール

呼び出しへの応答が可能なシステムを提供している。IP

－PBXにより，従来PHSで提供されてきたナースコール

機能は，無線IP電話機でもそのまま利用でき，ナースス

テーション以外の場所にいたり移動中であっても，患者
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からの連絡を受け，無線IP電話機に表示される部屋番号，

ベッド番号，浴室，トイレ情報や患者氏名を確認して駆

けつけたり，また患者へ折り返し連絡，ナース同士，ナ

ースステーションとの連絡など，リアルタイムな対応が

可能となる。

２．位置情報管理

無線LAN方式による無線IP電話機活用の特長として

は，位置情報が加わった相手が今どのような状態にある

のかを確認するプレゼンス管理があげられる。内線電話

の通信に無線LANを使用しているため，通信している

無線アクセスポイントの位置から無線IP電話機の位置が

ある程度認識できる。無線LANでは，無線アクセスポ

イントとモバイル端末間で「ビーコン」という信号を一

定間隔で送受信しており，データ通信中でなくても居場

所が確認できる。各無線アクセスポイントは，ビーコン

の送受信をしている端末を通信パケットに含まれる

MACアドレスなどによって識別し，その端末が自分と

通信していることをIP－PBXに送信する。IP－PBXよ

り無線アクセスポイントの情報をプレゼンス管理サーバ

に情報転送することで，無線IP電話機の位置情報をリア

ルタイムに管理することができる。また，内線電話機を

管理しているIP－PBXでは，無線IP電話機が通話中か

どうかを認識できるため，通話中，通話終了情報をプレ

ゼンス管理サーバへ情報転送することで，話中かどうか

管理が可能となる。

無線IP電話機のようなモバイル端末は，いつでも連絡

ができる便利な端末である反面，業務の中断が発生して

しまうため，医師や看護師が集中しなければいけない業

務の場面でその集中を削いでしまい，極端な場合，医療

ミスに繋がってしまう可能性もある。重要な業務を行っ

ている時には，電話も電子メールもシャットアウトして

専念したいが，無視できず作業が遅れてしまうこともあ

る。したがって，今相手がどのような状態にいるのか，

たとえば診察中，医師室で電子カルテを確認中，会議に

出席中，といったステイタスがお互いに見えることで，

気遣いも可能になり，よりスムーズなコミュニケーショ

ンが行えることになる。

病院内でのプレゼンス情報については，居場所から医

師や看護師の状況を把握することで相手への連絡方法を

選択することが可能となり，内線電話の呼び出しによる

医療業務の中断などを防ぐことが可能となる（図－２）。

【連絡方法の選択例】

・夜間救急外来病棟…メール送信

・病棟内…インスタントメッセージ送信

・手術室…メール送信

・休憩場所…内線電話連絡

・デスク（医師室）…内線電話連絡

・ オフライン（出張中，帰宅）…携帯電話，携帯メー

ル連絡

病院内での位置情報の活用として，無線LAN対応し

たICタグを患者に装着させることにより，ICタグにて

通信している無線アクセスポイント情報から位置情報を

管理するシステムがある。ICタグから無線アクセスポ

イントの位置情報が伝達され，位置情報管理システムに

てリアルタイムに患者の位置情報管理が可能となる。

医師や看護師が無線IP電話機にて患者の位置情報を確

認できるため，診療により病室に患者がいない場合など，

患者の居場所を即座に確認でき，スタッフ全員による探

す時間が削減できる。

またナースコールシステムと連携させることで，高齢

者患者，認知症患者など院内の立ち入り禁止区域への出

入り検知時，ナースコールシステムにて連絡することで

即座に徘徊防止などの対応が可能となり，患者へのケア

サービス向上が図れる（図－３）。

図－１　無線IP電話機収容
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３．患者情報システムとの連携

病院内の患者情報システムとしては，オーダリングシ

ステム，看護支援システム，電子カルテシステム等がある。

オーダリングシステムは，指示や注文などの“オーダ

ー”が適切に行われるよう支援するシステムであり，診

療現場の医師・看護師が検査や投薬・注射などの指示（オ

ーダー）を入力すると，その内容が電子的に関係部局に

伝達され，診療から薬品処方，医事会計までが迅速かつ

正確に行えるシステムである。

看護支援システムは，看護業務において患者を取り巻

く治療やケア，看護記録など重要な情報を取り扱うため，

これらの情報を正確かつ短時間で取り扱え，安心して業

務に取り組めることで，患者と向き合う時間をより多く

確保するシステムであり，患者の基本情報や診療情報が

共有でき，指示内容，実施状況の伝達，確認がスムーズ

に行え，看護記録などを相互に参照でき，医師の記録と

看護師の記録の一元化を行うことが可能となる。

電子カルテシステムは，カルテを電子化することでデ

ータベースに記録するシステムであり，電子カルテが一

元管理された患者情報を臨床検査部門や放射線部門と共

有化することで，診療の効率化や結果照会の迅速化が図

られる。またオーダリングシステムと連携することで，

検査部門へのオーダーや薬剤のオーダーなど各種のオー

ダー業務を統合化することにより，業務の効率化とオー

ダーミスの低減に貢献できる。

このようなオーダリングシステム，看護支援システム，

電子カルテシステム等管理している患者情報を無線

LAN経由にて，無線IP電話機で参照，入力，配信する

ことで院内医療業務の効率化が可能となる（図－４）。

医師は病室にて患者の診療時に，オーダー項目の実施，

未実施の状況およびバイタル情報の確認をしてから診療

を行い，状態によりリアルタイムにオーダー変更の入力，

電子カルテを参照するなどして処置漏れ，処置遅れなど

を防止できる。また，オーダーの変更内容は，リアルタ

イムにシステムへ登録，インスタントメッセージなどに

より関係者へ配信され，関係部局での迅速かつ正確な対

応が可能となる。

看護師は，患者のベッドサイドにてバーコード情報に

よる患者の認証を行い，認証された患者のバイタル情報

や各種オーダー情報の実施・未実施の確認を行う。測定

したバイタル情報やオーダー処置内容の入力をその場で

リアルタイムに実施することで手書き，転記の手間を省

くだけでなく，入力ミスが無くなるなど看護記録業務の

軽減ができる。また，入力したバイタル情報，投薬，注

図－２　プレゼンス管理

図－３　位置情報管理
図－４　患者情報システム連携
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射などのオーダー処置内容は，インスタントメッセージ

などを活用して関係部局に配信され最新情報がいつでも

参照可能となる。

新の患者情報データをナースコールシステムへ通知す

ることで，最新の患者情報を活用したナースコール機能

が提供され，患者が病室，バス，トイレなどで通報ボタ

ンによる呼び出しが必要な状況にて，通報装置を利用し

たナースコールを実施時，表示されている患者氏名をも

とに最新のバイタル情報，オーダー処置情報を取得し，

患者の状態を確認してから正確な対応が可能となる。

４．患者モニターシステムとの連携

無線IP電話機のスマートフォンタイプは，高機能で処

理能力があるため，様々なアプリケーションを搭載する

ことで利便性向上を図ることができる。患者をモニター

するシステムとしては，生体モニターシステム，監視カ

メラシステムなどがある。

生体モニターシステムは，患者のベッドサイドのモニ

ター情報を有線や無線LANによるIPネットワークを経

由して，ナースステーションなどに置くセントラルモニ

ターに蓄積，収集することでリアルタイム表示および履

歴管理をする。生体情報は，心電図，血圧，脈拍，呼扱

などがあるが，心電図が生体情報モニタリングの中心で

ある。患者の心電図を長時間にわたり連続モニターする

ため，ブラウン管などの表示装置に心電図，心拍数など

を表示し，異常値に達した場合は，警報により，異常通

知を行うシステムである。

監視カメラシステムは，薬剤を保管している薬剤室，

患者カルテが保管されている事務室，人の出入りする玄

関や職員通用口，重篤患者の病室などにネットワークカ

メラを設置して有線LANによるIPネットワークを経由し，

センターにあるNVR（ネットワークビデオレコーダ：Net-

work Video Recorder）に映像を蓄積，収集することでリ

アルタイム表示および履歴管理しているシステムである。

スマートフォンを利用して生体モニター情報やネット

ワークカメラと連動させるアプリケーションをインスト

ールすることで，患者の状況をいつでもどこでもモニタ

ーすることができ，重症患者に対する防犯，治療・看護

サポート業務の効率化が可能となる（図－５）。

医師や看護師は，院内にて移動中，休憩中，他の病棟

にいるときなど，気になる重症患者のベッドサイドにあ

る生体モニター情報，モニターカメラによる画像状況確

認など，患者の状況をいつでもモニターすることができ

る。また，24時間体制の管理が必要なICU内などの複数

患者の様子をいつでもどこでも確認でき，スマートフォ

ンにてカメラを切替えたり，ズームアップしたり，さら

には，記録映像の再生を行うことで，現在の詳細な患者

状況のモニターが可能となる。

生体モニターシステムとナースコールシステムを連携

させることで，生体モニター情報の異常値を検知した生

体モニターシステムよりナースコールシステムへ部屋番

号，ベッド番号を通知し，PCナースコール画面への画

像表示，生体モニター情報表示を行うと同時に緊急ナー

スコール，ドクタコール処理を行い，重症患者のベッド

サイドにある生体モニター情報，監視カメラ画像情報を

ポップアップ表示して，患者の様子が即座に伝わること

で迅速な処置が可能となる。　　

また緊急処置実施後に，生体モニター情報やモニター

映像情報の履歴情報を確認して患者の状態遷移を確認す

ることで，今後の診療に役立てることができる。

おわりに

本稿では，院内のモバイル端末である無線IP電話を活

用したモバイルインフラソリューションについて紹介した

が，モバイル端末は，院内のみならず院外における出張先，

自宅，電車や新幹線といった移動中でも利用できる端末

である。モバイル端末が院外で利用できるようになれば，

医師が外出中でもリアルタイムな呼び出し，患者情報シス

テムや患者モニターシステムと連携した対応ができるよう

になり，救急医療における若手医師の遠隔医療支援や重

症患者の処置に対する遠隔指示が的確に行え，ケア向上

をさらに図ることができる。モバイル端末の通信環境は，

院内の無線LAN同様の高速モバイル通信が可能となるサ

ービスとしてUQコミュニケーションズ㈱の「WiMAX」，

㈱NTTドコモの「Xi（クロッシィ）」，ソフトバンクモバ

イル㈱の「ULTRA　SPEED」，イー・アクセス㈱の

「EMOBILE　G４」と揃ってきているため，実現性が高

まっている。その結果，モバイル端末を活用した診療所

などの患者に対する遠隔医療支援，地域医療への展開な

ど広域なケアサービスが提供可能となり，ますます医療

に対するICT（情報通信技術：Information and Commu-

nication Technology） 利用ニーズが高まると思われる。

（平成23年12月26日　原稿受理）

図－５　患者モニターシステム連携


