
■面会制限を撤廃すると重症患者のせん妄は予防できるのでしょうか？ 
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ブラジルで行われた前後比較試験です。ICU に 48 時間以上入室すると考えられる患者の家

族や親類に対して、面会時間を通常の面会時間もしくは上限 6 時間までの面会を選択可能

とした時期（2015 年 3 月~2016 年 2 月）と通常の面会時間もしくは上限 24 時間までを選

択可能とした時期（2016 年 3 月~2017 年 2 月）のせん妄の発生率を調査しました。上限 6

時間の面会を希望した割合は 44.9%であり、24 時間の面会を希望した割合は 68.6%でした。 

家族や親類が滞在している割合は、面会時間の制限を拡大する前後で、午前中（6:00～12:00）

は 4.6%から 23.6%に、午後（12:00～18:00）は 5.2%から 27.6%に、夜間(18:00～6:00)は

1.9%から 10.8%に有意に増加しました。一方、せん妄の発生率が 12.1%から 6.7%に有意に

低下し（P=0.03）、1000 患者・日当たりの発生割合も 29.4 から 15.9 に有意に低下しました

（P=0.02）。前後比較試験であるので結果の解釈には注意が必要ですが、面会制限を設けず

24 時間面会可能とすることは、せん妄を予防する可能性があるかもしれませんね。 

  


