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研究成果の概要（和文）：地域の医療安全体制の整備のために、外来部門での医療関連感染と予防対策を評価した。A
県3病院の外来職員（医療職と非医療職）428人を対象に、麻疹などの抗体価測定と感染予防行動などに関する質問紙調
査を実施した。ワクチン接種の重要性が理解できる教育・啓発が必要と明らかになった。全国の医療機関1,369施設を
対象に質問紙調査を実施した（回収率41.6％）。感染対策を要した感染症は、インフルエンザ（84.7％）、結核（75.4
％）であった。マスクや手袋などは十分に整備されていたが、陰圧室や採痰ブースを有するのは34.1/ 31.3％であった
。外来部門の感染対策には、改善の余地があると明らかになった。

研究成果の概要（英文）：We evaluated healthcare-associated infections and their prevention measures in 
outpatient services. We conducted a survey targeting 428 outpatient staffs (medical/non-medical staffs) 
at 3 hospitals in Prefecture A. We measured antibody titers for measles and other infections and 
investigated the implementation status of infection control measures. Our analysis of the results 
revealed that better education was needed for the staffs to understand the need for vaccination. We then 
conducted a survey targeting 1,369 medical institutions nationwide and obtained response from 570 
institutions (41.6%). From analysis, we found that influenza (84.7%) and tuberculosis (75.4%) were needed 
to conduct the infection control. The protective equipment such as masks was prepared enough. However, 
there were 34.1% of the medical institutions installing depressurized rooms, and 31.3% installing sputum 
sampling booths. Infection control measures in outpatient services therefore need further improvement.

研究分野：看護学
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様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９、Ｚ－１９（共通） 

１．研究開始当初の背景 

医療の高度化や専門化、高齢患者の増加に

伴い、医療関連感染のリスクが高まっている。

地域全体の医療関連感染の減少には、外来部

門の感染対策が重要である。    

 

(1)発熱、咳嗽などの感染症状を有する患者

の多くは、最初から感染症専門病院を受診す

るわけではなく、市中の医療機関の外来を受

診する。外来職員は、病歴聴取・診察・看護・

事務などのために患者と濃厚に接触する。医

療関連感染の予防対策として、職員自身が麻

疹、風疹、インフルエンザなどのワクチンで

予 防 で き る 疾 患 (vaccine preventable 

disease, VPD)に対してワクチン接種で免疫

を獲得してから外来業務に従事することが

重要である 1、2）。しかし、外来職員に関する

ワクチンプログラムへの参加の実態とその

対応策に関しては、十分に明らかにされてい

ない。 

 

(2)多職種から構成される外来職員が、医療

関連感染の予防のために標準予防策や感染

経路予防策を実践できることは重要である。

これらの実践は、質の高い外来医療を提供す

るために不可欠であるにも関わらず、外来部

門における医療関連感染の発生状況と予防

対策上の課題は、十分に明らかになっていな

い。 

 

２．研究の目的 

在宅医療が推進される中で、（その医療機

関だけでなく）地域全体の医療安全管理体制

の整備に向けた取り組みのひとつである医

療関連感染の減少には、外来部門の感染対策

が重要である。 

研究の目的は、以下の 2点である。 

（1）多職種から構成される外来職員のワク

チンプログラムへの参加の実態からワクチ

ン接種プログラム構築に向けた課題を明ら

かにすること。 

（2）全国の医療機関の外来部門における医

療関連感染の発生と予防対策上の課題を明

らかにすること。 

 

３．研究の方法 

(1)外来職員対象 

①麻疹、風疹、流行性耳下腺炎、水痘の IgG

抗体価および抗 HBs 抗体価を測定した。②抗

体検査歴やワクチン接種歴、感染予防行動の

実施状況や感染症に関する情報源（院内、院

外）などに関する質問紙調査を実施した。①

と②を照合して SPSS.ver19 を用いて解析し

た。研究倫理委員会（ID：09013、13015）の

承認と3施設の病院長の許可を得て実施した。

研究対象者には口頭と文書で説明し、文書で

同意を得た。血清抗体価測定の結果は、研究

対象者本人以外が閲覧できないように厳封

し対象者に返送した。 

 

(2)医療機関対象 

(1)で得られた成果に基づき、平成 27年 11

月 1日～平成 28 年 2月 29 日まで、感染管理

認定看護師あるいは感染症看護専門看護師

が所属する全国の医療機関1,369施設を対象

に質問紙調査を行なった。名古屋市立大学看

護学部研究倫理委員会の承認（ID：15019）

を得た。質問紙は所属長に送付し、調査実施

の許可を得られた場合、感染対策部門の担当

者に転送され、回答の返送をもって同意とし

た。 

 
４．研究成果 

(1)外来職員の麻疹、風疹、流行性耳下腺炎、

水痘に対する免疫獲得状況―医療職と非医

療職、血清抗体価測定結果による比較 

A県内 3病院の外来職員 428人（医療職 329

人、非医療職 99 人）を対象とした。男性 122

人、女性 306 人、平均年齢 38.8 歳であった。

抗体陽性者は、麻疹 395 人、風疹 372 人、流



行性耳下腺炎 400 人、水痘 404 人であった。

医療職 329 人と非医療職 99 人の比較では、

風疹において非医療職は医療職より抗体陽

性者が低かった（p＜ 0.05）。非医療職は医

療職より抗体検査歴「有」と回答した割合が

低い傾向にあり、ワクチン接種歴「有」と回

答した割合が低かった（p＜0.01）。4疾患全

て抗体陽性者」は 308 人、「4疾患いずれか抗

体陰性/判定保留者」は 120 人であった。「今

回の採血結果で抗体陰性の場合にワクチン

接種を受けない」と回答した割合は、医療職

より非医療職の方が高い傾向にあり（p= 

0.061）、「4 疾患全て抗体陽性者」より「4

疾患いずれか抗体陰性/判定保留者」の割合

が高かった（p＜0.05）。ワクチン接種プロ

グラムの構築に向けた今後の課題として、非

医療職の職員に対してワクチン接種の実施

ができるようにワクチン接種プログラムを

整備すること、抗体検査結果に応じて必要な

ワクチン接種について説明を行うことなど

が示唆された。 

 

(2)外来職員の B 型肝炎に対する免疫獲得状

況―医療職と非医療職による比較 

A 県内の 3 病院の外来職員 428 人（医療職

329 人、非医療職 99 人）を対象とした。質問

紙調査で、抗体検査歴が有ると回答したのは、

医療職 320 人（97.3％）、非医療職 42 人

（42.4％）であった。陰性の判定後にワクチ

ンを接種したのが、医療職 95.0％、非医療職

19.0％であった（p＜0.01）。今回の抗体価の

測定結果では、医療職 35人（10.6％）、非医

療職 72 人（72.7％）に抗体が獲得されてい

なかった（p＜ 0.01）。感染予防行動に関し

て、「血液接触時に手袋を着用する」は、医

療職で 65.7％、非医療職 31.3％、「血液接触

後に手指衛生を実施する」は、医療職 82.7％、

非医療職 48.5％であった（p＜0.01）。特に、

非医療職へのワクチンプログラム整備と標

準予防策の教育・啓発などが課題であること

が明らかになった。 

 

(3)抗体陰性でワクチン接種を受けないと回

答した外来職員の感染予防行動の実施状況

と課題 

A 県 3 病院の外来職員 428 人（医療職 329

人、非医療職 99 人）を対象とした。「今回

の結果で抗体陰性の場合にワクチン接種を

受けるか」の問いに「受けない」と回答した

のは 48 人、「受ける」と回答したのは 376

人であった（ワクチン接種不適応4人除外）。

「外来勤務で必要と思う免疫」については、

麻疹、風疹、流行性耳下腺炎、水痘において、

「受けない」と回答した者は「受ける」と回

答した者より低率であった（p＜0.01）。感

染予防行動の実施状況については、13 項目中

4 項目（咳のある患者への手指衛生指導、感

染症状を他職種に伝える、血液接触時の手袋

装着、患者対応前の感染症情報確認）におい

て、「受けない」と回答した者の方が低率で

あった（p＜0.05）。抗体陰性でもワクチン

接種を受けないと回答した者に対して、ワク

チン接種の必要性を含めて、感染予防行動が

実施できるよう教育・啓発を行うことが課題

である。 

 

(4)外来職員の麻疹、風疹、流行性耳下腺炎、

水痘に対する免疫獲得状況―「院内保管記

録」と「今回の血清抗体価測定結果・質問紙

調査結果」との比較 

A 県内 1 病院の外来職員 102 人を対象とし

た。風疹のみは、ワクチン接種できるように

病院として積極的に関わってから半年後に

今回の調査を実施した。今回の抗体測定によ

る抗体陽性者は、麻疹 98人、風疹 99人、流

行性耳下腺炎 96 人、水痘 94 人であり、風疹

は、院内保管記録より今回の抗体測定結果の

方が、抗体陽性者の割合が有意に増加した（p

＜0.01）。院内保管記録において抗体検査結

果が抗体陰性および判定保留と判定されて



いる者のうち、ワクチン接種歴が確認できた

者は、麻疹 3 人中 1 人、風疹 16 人中 16 人、

流行性耳下腺炎 32 人中 6 人、水痘 7 人中 0

人であった。抗体検査歴「有」の院内保管記

録と質問紙調査の一致率は、麻疹 71.6％、風

疹 78.4％、流行性耳下腺炎 62.7％、水痘

59.8％であった。風疹は、院内保管記録にお

いて抗体陰性および判定保留と判定された

16 人全員が、抗体検査結果に基づいてワクチ

ン接種を実施していた。風疹は、ワクチン接

種できるように積極的に関わった結果、ワク

チン接種対象者に対してワクチン接種を行

い、抗体陽性に繋がっていることが明らかと

なった。風疹以外の 3疾患に対してもワクチ

ン接種の推奨を強化すること、抗体検査歴や

ワクチン接種歴について個人で正しく認識

できるように教育することがワクチン接種

の実施率を高めるために有効であることが

明らかとなった。 

 

(5)感染対策部門による外来医療従事者への

感染予防に関する指導と実践状況に関する

検討～質問紙による全国調査～ 

570 施設から回答があり（回収率：41.6％）、

有効回答数は 569 施設（有効回答率：99.8％）

であった。病床数は、20床未満 1.1％、20～

199 床 18.3％、200～499 床 54.1％、500～799

床 20.7％、800 床以上 5.1％であった。診療

報酬の感染防止対策加算（複数回答）では、

感染防止対策加算１が 81.9％、感染防止対策

加算 2が 15.6％、感染防止対策地域連携加算

が 35.0％であった。外来部門の感染対策の現

状では、「外来職員が速乾性擦式アルコール

手指消毒薬を使えるように設置しているか」

の問いは「十分に有る」「ほぼ有る」の回答

が 560 施設（98.4％）であった。同様に「外

来職員の手洗いができるように石鹸を設置

しているか」は 555 施設（97.5％）、「外来

職員の手拭き用ペーパータオルを設置して

あるか」は 551 施設（96.8％）、「外来職員

がマスクなど個人防護具を使用できるよう

準備してあるか」は 565 施設（99.3％）で 

あった。感染対策に必要な物品は高い割合で

整備されていることが明らかとなった。指導

状況と実践状況に関する問いでは、「十分指

導している、ほぼ指導している」の割合と「十

分実践している、ほぼ実践している」の割合

を見ると、「患者毎に医療従事者が手指衛生

を実施する」の問いでは指導が 526 施設

（92.5％）、一方実践は 281 施設（49.3％）

であった。「咳やくしゃみのある患者に手指

消毒を指導する」では、指導は 351 施設

（61.7％）、実践は 191 施設（33.6％）であ

った。「鼻咽頭分泌物が目に飛散する可能性

があるときにはゴーグルを着用する」は指導

が 414 施設（72.7％）、実践が 208 施設

（36.5％）であった。これらの指導状況と実

践状況を比較すると、いずれも指導状況と実

践状況に差があり（p＜0.001）、指導状況ほ

ど実践されていないことが明らかとなった。

医療機関の外来部門には感染対策に必要な

物品が備えられており、感染対策が実践可能

な状況にある。感染対策部門による外来医療

従事者への指導は行われているが、なぜ十分

な実践に結び付かないのかその原因を追究

していくことが必要である。 

 

(6)外来部門における医療関連感染と予防対

策上の課題～感染管理担当者を対象とした

質問紙による全国調査～ 

570 施設から回答があり（回収率：41.6％）、

有効回答数 569 施設（有効回答率：99.8％）

であった。平成 26 年度に外来部門で特に感

染対策を要した感染症(疑い)(複数回答)は、

多い順に、インフルエンザ（84.9％）、結核

（75.6％）、ノロウイルス感染症（58.7％）、

流行性角結膜炎（28.1％）であった。外来受

付（日中、通常の外来）において最初に患者

に接触する職員（複数回答）は、多い順に、

事務職 94.9％、看護師 42.2％、ボランティ



ア 13.0％、医師 4.6％であった。外来部門に

陰圧室を有するのは 34.3％、採痰ブースを有

するのは 31.5％であった。感染対策に苦慮し

た事例が有ると回答したのが 50.8％であっ

た。このうち最も多く記載されていたのは、

結核であった（85 施設）（自由記載）。陰圧

室や採痰ブースがないために、隔離場所の確

保と採痰場所がないことによる困難（屋外で

採痰した）などが記載されていた。外来部門

の感染対策での困難点として、「感染症（疑

い）患者を他の患者から離す場所の確保」が

70.3％と最も多く、次いで「感染症（疑い）

患者の情報の把握が困難」が 51.7％、「感染

症（疑い）の症状・徴候を有する患者が多い」

が 37.6％であった。外来部門の感染対策には、

①設備（陰圧室、採痰ブース）と感染症（疑

い）患者の隔離場所の確保、②患者の情報の

把握、③結核感染対策のための設備が無い場

合の対応策、に改善の余地がある。 
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