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Abstract

The　 purpose　 of　this　study　 was　 to　examine　 the　prevention　 of　occupational　 infection　 of　student　 nurses　 in

clinical　training.　 This　 study　 examined　 the　 prevention　 of　occupational　 infection　 in　ninety-four　 student

nurses　 subjects　 utilizing　 questionnaires.　 The　 contents　 of　the　 questionnaires　 were:1)instructions

received　 during　 clinical　 training,2)　 student's　 vaccine　 status,3)student's　 knowledge　 and　 their　 own

behavior　 relating　 to　the　 prevention　 of　occupational　 infection　 in　clinical　 training.　 As　 a　result,it　 was

shown　 that①　 not　 all　instructions　 were　 received　 during　 clinical　 training,②　 some　 students　 are　 not

aware　 of　the　necessity　 of　vaccination,③　 some　 of　their　 knowledge　 and　 their　 behavior　 concerning　 the

prevention　 of　occupational　 infection　 in　clinical　 training　 were　 inadequate.　 From　 these　 findings,　 it　is

suggested　 that　it　will　be　necessary　 to　inform　 the　students　 about　 the　prevention　 of　occupational　 infection

prior　 to　commencing　 clinical　training　 to　secure　 the　safety　 of　the　student　 nurses.

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(J.Aomori　 Univ.Health　 Welf.6(2):119-128,2004)
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要旨

臨地実習における看護学生の、職業感染予防の状況 を

明 らかにするため、94名 の看護学生 を対象に質問紙調査

を行 った。その結果、臨地実習では、感染予防に関する

説明は全ての病棟で行われているとは限 らないこと、何

人かの学生はワクチ ン接種 の必要性 を感 じていないこ

と、職業感染予防に関する知識や実施が不十分であるこ

となどが明らか となった。これらのことから、学生の安

全 を図るために、臨地実習前の早い時期に、学生に職業

感染予防について指導 してい くことが必要である。

Ⅰ.は じめに

こ こ十数 年 、医療 従事 者 の感染 につい て認識 が高 まっ

てお り、針刺 しや切創 な どによる血液曝 露等 をは じめ と

した職 業感染 が重要視 され ている1)。

米 国 の連 邦政 府 の所 属機 関で あ るCDC(Centers　 for

disease　control　and　prevention:米 国 疾患 管 理予 防 セ ン

タ ー)が 出 した ガ イ ドラ イ ン の一 つ に 「Guideline　for

Infection　Control　 in　Healthcare　 Personnel　 2)」 が あ る が

(日 本で は、「医療従事 者 の感 染対策 のた めのCDCガ イ

ドライ ン3)」 とい う邦題 で 出版 されて い る)、 この ガイ ド

ライ ンで は、対象 とな る医療 従事者 を、 医療現 場 におい
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て感染性物質に曝露する可能性がある有給 ・無給の人全

てと定義 し、学生や研修生 をも含め、医療現場における

職業感染予防対策について様 々な勧告をしている4)。

　 わが国では、医師や看護師などの医療従事者に対する

職業感染対策が多 くみ られる一方、臨地実習の看護学生

を対象に した職業感染予 防についての取 り組 みは少な

い ○

　医学中央雑誌web版 で、「看護学生」 と 「職業感染予

防」では何 も検 出されないが、「看護学生」 と 「病院」

「感染予防」をキーワー ドに検索 した結果、平成14年10

月現在で4件 検 出され、内容は、結核 に関する意識調査、

ワクチン接種 と抗体保有に関する調査、手指の清潔に関

する認識 と手洗い行動に関する調査、そ してピアス着用

による細菌学的研究であった。「看護学生」 と 「臨地実

習」「感染予防」では、血液曝露 に関する実態調査が1

件のみであった。「看護学生」 と 「感染予防管理」で検

索すると、24件 検出され、その内容 は、小児期感染症や

肝炎 ・結核予防対策としての抗原抗体保有状況やッベル

クリン反応、ワクチン接種 に関す る報告が13件 で、この

他は、無菌操作技術 に関することや教材開発、前述の報

告などであった。このように看護学生の感染防止対策 と

しては、ワクチン接種 に関する報告が主流 となってお り、

臨床実習での看護学生の行動に着 目した感染予防対策の

研究は少 ない。

　 以上のことから、看護学生の職業感染予防対策を検討

し、実施することが重要であると考えられるが、本稿で

は、感染対策 を考案する第1歩 として、看護学生が どの

ような職業感染の危険にあるのか、実習状況 と看護学生

の職業感染に対する知識や実施状況を把握 した。

Ⅱ.研 究目的

　本研究の目的は、看護i学生の職業感染に関連する危険

性 を明 らかにし、臨地実習での安全確保 を検討する もの

である。

　用語の定義:「 職業感染」 とは、職業曝露 によって、

獲得 した感染であ り、職業曝露 とは、職員の業務遂行の

結果生 じうることが充分に予測 される血液あるいは潜在

的感染性 を有する他の物質との皮膚、目、粘膜への接触、

あるいは非経口での接触である5)。看護学生の臨地実習

は職員の業務遂行には該当 しないが、本研究では、実習

における看護学生の感染性物質に曝露する危険性 を知る

ことが 目的であるため、広義の意味で 「職業感染」 とい

う用語 を用いる。

Ⅲ

.研 究方法

1.質 問紙作成

　実習中の感染予防に関する指導状況、患者及び看護学

生の感染の状況、職業感染予防に関する看護学生の知識

や実践の状況を把握するための質問紙を作成 し、調査を

実施 した。

　職業感染予防には、感染予防策の基本である標準予防

策(standard　 precautions)に 基づいた衛生学的対策、つ

まり適切な手洗い、手指消毒、血液 ・体液などに対する

注意、針刺 し事故の防止、手指等の創傷か らの汚染の留

意、感染性廃棄物の適切な処置などを基本 とした対策の

確実な実行(以 下、“基本的衛生学的対策” とする)と 、

ワクチン接種による抗体獲得(以 下、“ワクチ ン接種”と

する)が 挙げられてお り6)、これ らの内容に基づいて質

問紙 を作成 した。

1)基 本的衛生学的対策に関する質問

　 質問紙作成の第1段 階 として、看護学生が臨地実習中

に行 う感染予防に関連する援助技術で、感染予防対策上、

特異的な処置が必要 とされる患者ではなく、一般病棟の

多 くの患者に共通に実施 される援助技術を抽出 した。援

助技術 は、環境、呼吸 ・循環 ・体温、清潔、食事、排泄、

体位 と移動、器法、安全 ・感染予防、与薬 ・注射、検査 ・

処置、 と分類 した大項 目から、具体的に感染予防に関連

する援助技術を表す中項 目を分類 し、加 えて手洗いや手

袋装着の方法10項 目を追加 し、各技術項 目の中での感染

に関連する場面 を細項 目とした。例えば大項 目 「与薬 ・

注射」の中の、中項 目 「静脈内注射の介助」の場合、細

項 目として、「使用済みの針 を両手でリキャップしない」

となり、この細項 目を看護学生が臨地実習中に実際に行

う感染予防に関連する援助技術項 目とした。その結果、

感染予防に関連する援助技術項 目数は285項 目となった。

　 第2段 階は、これら285項 目を、「感染管理ガイ ドブッ

ク7)」と照合 し、この中から感染予防上根拠が明らかな

34項 目を精選 した。「感染管理 ガイ ドブック」は、感染管

理認定看護師や感染管理認定看護i師養成校教員などの感

染管理の専門家が作成 してお り、AHCPR(米 国:医

療政策研究局)が エ ビデ ンスの水準 としてあげているレ

ベルⅠ～Ⅳ の レベルⅣ(専 門委員会の報告や意見、或い

は権威者の臨床試験)8)に 相当 し、照合に使用するもの

としては妥当である。

　 第3段 階は、作成 した質問紙の内容の妥当性を検討す

るため、感染管理認定看護師と、感染管理認定看護師養

成校の教員か ら意見を得て質問項 目に修正を加え、職業

感染に絞 り、なおかつ疾患に特異的な感染経路別予防策

ではなく、標準予防策に関する内容の30項 目に整理 した。

次にこの30項 目を、基本的衛生学的対策に基づ き、「手の
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衛生」15項 目と 「汚物の取 り扱い」9項 目、「針刺 し事

故予防」6項 目に分類 し、「知っている」、「知 らない」、

「実施 している」、「実施 しなかった」の二者択一とした。

実施 しなか った場合 にはその場面に遭遇 したか、 しな

かったかについても質問 し、また、各項 目に意見 を記載

す る欄を設けた(表4～ 表6)。

　手の衛 生については、CDCが 、平成14年10月 に、

「Guidelirle　for　Hand　Hygiene　in　Health-Care　Settings」

とい う新たなガイ ドラインを公表 したところであ り、手

洗いについては、従来の流水 と石鹸による手洗いではな

く、速乾性手指消毒剤が第1選 択 となった9)。

　 この勧告をエビデンス とし、質問項 目に盛 り込むかを

検討 した結果、学生の既習状況や臨床での普及状況か ら、

速乾性手指消毒剤 を第1選 択 とした手洗いについて調査

することは難 しいと判断 し、これまで どお り 「感染管理

ガイ ドブック」をエビデンス とした流水 と石鹸による手

洗いを質問項 目に挙げた。

2)ワ クチン接種 に関す る質問

　 質問の内容は、麻疹 ・風疹 ・水痘 ・流行性耳下腺炎の

小児期感染症 とB型 肝炎を対象に、大学入学前後におけ

る罹患及 びワクチ ン接種状況 とした。回答は、「罹患 し

た」、「ワクチ ン接種 した」、「抗体検査 をした」、「罹患 も

ワクチン接種 もしなかった」、「正確に覚えていない」を

選択することとし、大学入学後にワクチ ン接種 した、ま

たはしなかった理由を記述する欄を設けた。

　 質問紙には、これら職業感染対策の他に、属性を加 え

た。内容は、実習病棟での感染予防に関する説明の有無 ・

説明内容 ・説明担当者、感染症の患者 との接触の有無 と

その感染症名、実習中に罹患 した感染の有無 と感染症名

を選択 または記載するものとした。実習病棟 での感染予

防に関す る説明内容は、基本的な衛生学的対策 として考

えられる13項 目を選択肢 として挙げ、①手洗いの励行、

②手洗いの方法、③速乾性擦式消毒剤の使用 について(ウ

エルパスなど)、④手袋装着について、⑤マスク着用 に

ついて、⑥エプロン(ガ ウン)着 用について、⑦廃棄物

の分別、⑧針刺 し予防方法、⑨針刺 し事故時の対応、⑩

使用 した器具の消毒方法、⑪感染症のある患者との接触

方法、⑫隔離区域の入出方法、⑬その他、 と挙げ、重複

回答可 とした。説明担当者については、選択肢を、①実

習指導者、②看護師長、③感染管理担 当看護師、④その

他の看護師、⑤教員、⑥その他、とし、重複回答可 とし

た。

　 最後に、調査対象が受けた実習 と同様の実習を既 に経

験 している、6名 の学生 を対象にプレテス トを行い、文

言 を修正 し、質問紙が完成 した。

2.質 問紙による調査

1)対 象:A大 学看護学科2年 生94名

　対象は、 日常生活の援助及び診療補助 に関する実習 を

終えた学生 とした。関連既習科 目は、看護援助方法論

(3単 位90時 間)、 基礎看護学実習・成人看護学実習(4

クール、9単 位、405時 間)で ある。調査 は実習終了後

20日 目に実施 した。実習は4病 院において行われた。

2)回 収期間:平 成15年1月9日 ～1月16日

3)方 法:

　授業時間外に研究の主旨と内容の記載方法、回収方法

について説明 した。実習 に関わる質問については、一般

病棟 での実習 を対象 とすることを書面 と口頭 で説明 し

た。記載後は、所定の場所に常置 したボ ックスに投函す

るよう説明し、1週 間後回収 した。

4)分 析:

　 データ分析はSPSS10J　 for　windowsを 使用 し、2群 の

変数間の関連性はχ2検 定を、1セ ルの期待度数が5以 下

の場合は、Fisherの 直接確率法を適用 した。ワクチン接

種の有無の理由については、意味内容ごとに分類 したカ

テゴリーを作成 し、ラベルをつけ、研究者間で内容確認を

行 なった。

5)倫 理的配慮:

　 調査に関する説明は授業時間外 に実施 し、無記名回答

とし個人名は一切公表 されないこと、協力の可否が成績

に影響 した り、その他いかなる不利益 も生 じないことを

文書を用いて説明 し、協力の得 られた ものを対象 とした。

　 なお、本研究は青森県立保健大学倫理委員会で審議 を

経て承認された。

Ⅳ.結 果

　回収率 は、53.2%(50人)で あ った。

1.属 性

　実 習 を行 っ た全 て の病棟 で感 染 予防 に関 す る説 明が

あ った と回答 したの は50名 中7名(14%)で 、 一 部あ っ

た38名(76%)、 無 か った5名(10%)で あ った。感 染

予防 に関す る説 明が あった と回答 した45名 が 受 けた説 明

内容 は、手洗 いの励行 が35名(77.8%)と 最 も多 く、 次

い で、手 袋 着 用28名(62.2%)、 廃 棄 物 の 分 別24名

(53.3%)、 マ ス ク着用24名(53.3%)で あ った。低 かっ

たの は、手洗 い方法5名(11.1%)、 針 刺 し事故 時 の対応

6名(13.3%)等 で あ った。 その他 は0名 で あ った(図

1)。 説 明 者 は、実 習指 導 者 が33名(73.3%)と 最 も高

く、次いで その他の看護 師20名(44.4%)、 看 護師長16名

(35.6%)、 教 員7名(15.6%)で あ った。感 染管理担 当

看護 師 は0名 で あった。

　 実習 中 に感染 症 の患 者 と接 触 した学 生 は50名 中31名
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　　　　　手洗い励行

　　　　　　手袋着用

　　　　廃棄物の分別

　　　　　 マスク着用

速乾式消毒の使用方法

感染患者への接触方法

　　　　　器具の消毒

　隔離区域の入出方法

　　　　　針刺し予防

　　　　 エプロン着用

　 針刺し事故時の対応

　　　　　手洗い方法

　　　　　　　その他
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図1　 感染予防に関する指導内容（n=45=重 複回答)

(62%)で 、感染症の種類別では、MRSA(メ チシリ

ン耐性黄色ブ ドウ球菌)14名 、C型 肝炎10名 、　B型 肝炎

6名 、白癬症4名 、結核2名 、梅毒2名 であった。学生

が実習中に罹患 した感染症は、手足白癬症が1名 、イン

フルエンザが1名 で、手足白癬症に罹患 したとい う学生

は、接触する機会のあった感染症の患者が手足 白癬症で

あった。感染症のある患者と接触 した学生、接触 しなかっ

た学生について、説明内容の各項 目毎に分析 した結果、

有意差はなかった。(χ2，Fisherの 直接法による有意確

率0.069～1.0)

2.学 生のワクチン接種状況

大学入学後のワクチ ン接種状況 は表1の とお りであ

る。入学以前 に既往やワクチン接種歴のない学生で、入学

表1　 大学入学後のワクチ ン接種状況

　　　　　　　　　　　　　　*n=大 学入学以前、既住やワクチン接種歴のない学生

入学後、接種者数

(ワクチン接種率)

B型 肝 炎

(n=44人)

33人

(75.0%)

　 風疹

(n=9人)

　 4人

(44.4%)

流行性耳下腺炎

　 (n=23人)

　 6人

(26.1%)

　 麻疹

(n=13人)

　 3人

(23.1%)

　 水痘

(n=14人)

　 2人

(14.2%)

後 にワ クチ ン接 種率 が高か ったの は、B型 肝炎が75%(33

名:n=44)で 、 次 い で風 疹44.4%(4名:n=9)、

流 行 性耳下腺 炎26.1%(6名:n=23)、 麻 疹23.1%(3

名:n=13)、 水 痘14.2%(2名：n=14)で あ った。 こ

の他 、入学後 の小 児期感 染症 やB型 肝 炎の ワクチ ン接種

につ いて記憶 がない学生 が1～5名 いた(B型 肝 炎1名 、

表2　 入学後、ワクチン接種 した理由

内容 人

表3　 入学後、 ワクチン接種 しなかった理由

看護師を志望している自覚から
　 ・実習中の感染予防
　 ・将来に向けて感染予防
　 ・患者への感染予防

(8人)

(5人)

(1人)

大学側の勧め
感染 したくない

家族からの感染予防
合計

内容
14

13

感染 予防に対す る意識の低 さ

　 ・罹患 しないと思 う

　 ・面倒

　 ・する気 になれない

　 ・特 にな し

(3人)

(2人)

(1人)

(1人)

9 お金がかかる
1

37

大 学 に対 して

　 ・案内(勤 め)が ない

　 ・手続 きがわからない

(2人)

(1人)

時間がない

機会がない
かか りつけ医で実施予定

合計

人
7

4

3

2

2

1

19
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流行性耳下腺炎3名 、風疹4名 、麻疹5名 、水痘5名)。

　入学後予防接種 した理由 ・しなかった理由は表2・ 表

3の とお りである。入学後予防接種 した理由で高かった

のは、「看護師 を志望 している自覚か ら」14名 、「大学側

の勧め」13名 であった。入学後予防接種 しなかった理由

で高かったのは、「感染予防に対する意識の低 さ」7名 、

「お金がかかる」4名 であった。

3.感 染予防に関する学生の知識の程度と実施状況

1)手 の衛生(表4)

手指の衛生に関する行為15項 目中、全ての学生が正 し

く認識 し、場面に遭遇 した場合に実施で きていた ものは

表4　 手の衛生(n=50)

手
の
衛
生

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

内容

爪 を短 くし、マニキュアや人工爪はつ けない

手洗い時、洗浄剤(石 鹸或いは界面活性剤)を 手全体になじませる

すす ぎ流 しの後は、ペーパ ータオルで十分水分を拭 き取る

ユニフォームや膝、手 は直接床 に触れないようにする

手洗い時、15秒 以上、時間をかけて洗浄剤で両手をまんべんなくよくこする

速乾性擦式消毒剤の場合は、乾燥するまで手指をこす り洗う

手洗いで洗い残しが多い部分を覚えておき、それを念頭に洗う

実習中は、手で髪や顔(鼻 腔、口腔、眼等)に 触 らないようにする

速乾性擦式消毒剤の場合は、

深 く一押 し)

1回 につ き3～5mlを 用 いる(ポ ンプを

手洗い時、流水は腕から指先に流す

手には指輪をつけない

自分専用の ローションや保湿剤 などを携帯 し、手あれ を防 ぐ

手洗い場の蛇口が、ペダル式或いは自動的な開閉栓でない場合、手が再

汚染されないようにペーパータオルの使用など工夫して蛇口を止める

手を洗うときには時計ははずす

手あれ予防のためには温水ではなく水で洗うのが望ましい

知 っ て い

る人(%)

50(100%)

48(96%)

47(94%)

42(84%)

40(80%)

39(78%)

39(78%)
35(70%)

33(66%)

32(62%)

31(62%)
21(42%)

14(28%)

13(26%)
10(20%)

場面 に遭遇

した人(%)

50(100%)

50(100%)

50(100%)

45(90%)

48(96%)

41(82%)

46(92%)
49(98%)

40(80%)

47(94%)

50(100%)
49(98%)

37(74%)

41(82%)
40(80%)

場面 に遭遇し、

実施した人(%)

50(100%)

49(98%)

49(98%)

35(77,8%)

41(85.4%)

35(85.4%)

34(73.9%)
19(38.8%)

35(87.5%)

28(59．6%)

47(94%)

13(26.5%)

6(16.7%)

!0(24.3%)
11(27.5%)

「爪を短 くし、マニキュアや人工爪はつけない」とい う1

項 目のみであった。手洗いは、洗浄剤の使い方や、洗い

方、水分のふ き取 り方の必要性 については80%以 上が正

しく認識 し実施で きていた。 しか し、「手あれ予防のた

めには温水ではなく水で洗 うのが望 ましい」とい う手あ

れの予防方法や、「手洗い場の蛇口がペダル式あるいは自

動的な開閉栓 でない場合、手が再汚染 されない ように

ペーパータオルの使用など工夫 して蛇口を止める」とい

う清潔な手を再汚染 しないための蛇口の閉め方などにつ

いて は、 知識 ・実施 と も20%程 度 であ った。 また、知識

と実施 に差が み られ たのは、「実習 中、髪 や顔(鼻 腔 、 口

腔 、眼等)を 触 わ らない ようにす る」 で、知識 はあ って

も(35名,70%)、 実 施 で きて い たの は少 なか った(19

名,38.8%)。 同 様 に、「手 に指輪 をつ け ない」 で は、知

識(31名,62.0%)と 実 施(47名,94.0%)に 差 がみ ら

れ た。

2)汚 物 の取 り扱 い(表5)

　 汚 物の取 り扱 いに関す る行 為9項 目中、全 ての学 生が

表5　 汚物の取 り扱 い(n=50)

汚
物
取
り
扱
い

16

17

18

19

20

21

22

23

24

内容

手袋を脱ぐ時は、手袋の汚染表面を素手で触れないようにして脱 ぐ

血液、体液、分泌物、排泄物などが付着 した使い捨ての器材は、分別し

てそれぞれ専用容器に破棄する

血液や体液等で汚染 したガーゼは膿盆かビニール袋に入れ、素手で触ら

ずに処理する

破棄した専用容器の中に手足を入れない

リネンや寝衣の汚染 した部位に直接手を触れずに交換する

廃棄物の袋を外から押して圧縮しないようにする

汚染 したリネンや寝衣を抱きかかえず運ぶ

血液、体液などが飛散する恐れのある処置やケアを行う場合は撥水性の

ガウン(未 滅菌)を 着用する

血液や体液が付着した器材を洗浄する場合は、擾水性のあるエプロンと

手袋を装着する

知 っ て い

る人(%)

50(100%)

50(100%)

47(94%)

45(90%)

43(86%)
33(66%)

31(62%)

27(54%)

27(54%)

場面 に遭遇

した人(%)

40(80%)

39(78%)

31(62%)

31(62%)

42(84%)

14(28%)

40(80%)

9(18%)

13(26%)

場 面 に遭 遇 し、

実施した人(%)

40(100%)

38(97.4%)

29(93.5%)

31(100%)

36(85.7%)

14(100%)

27(67.5%)

8(88.9%)

10(76.9%)
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正 しい知識を持ち、場面に遭遇 した場合に実施できてい

たものは 「手袋を脱 ぐ時は、手袋の汚染表面を素手でふ

れないようにして脱 ぐ」という1項 目のみであった。「血

液、体液、分泌物、排泄物 などが付着 した使い捨ての器

材は、分別 してそれぞれ専用容器に破棄する」は、全員

が正 しい知識 を持ち、その場面に遭遇 した学生のうち、

38名(97.4%)が 正 しく実施できていた。「血液、体液な

どが飛散するおそれのある処置やケアを行う場合は撥水

性のガウン(未 滅菌)を 着用す る」や、「血液や体液が

付着 した器材 を洗浄する場合は、撥水性のエプロンと手

袋 を装着す る」について正 しく理解 していたのは27名

(54%)で 、場面に遭遇 した場合、70%以 上の学生が正

しく実施 していた。「汚染 したリネンや寝衣を抱 きかかえ

ず運ぶ」ことについて正 しい知識をもち、実施で きてい

たのは、約60%の 学生であった。

3)針 刺 し事故予防(表6)

　針刺 し事故予防に関する行為6項 目中、全ての学生が、

正 しい知識 を持ち、場面に遭遇 した場合に実施 していた

表6　 針刺 し事故予防(n=50)

針
刺
し
事
故
予
防

25

26

27

28

29

30

内容

使用済みでキャップがなされていない針はキャップせずに処理する

使い捨ての注射器、注射針、刃などの鋭利器材は専用容器に破棄する

使用 した注射針や刃などの鋭利器材により、刺傷、切傷や血液体液の曝

露を受けた時には指導教員または看護師に速やかに報告する

やむを得ず注射針をリキャップする場合は、片手す くい上げ法で行う

針刺 し時、傷口を直ちに流水 で洗い、アルコール綿や消毒薬で傷口を消

毒す る

使用 した針での針刺 しによる傷口は口で吸わない

知 っ て い

る人(%)

50(100%)
50(100%)

49(98%)

48(96%)

45(90%)

38(76%)

場 面に遭遇

した人(%)

14(28%)
30(60%)

9(18%)

13(26%)

9(18%)

9(18%)

場 面に遭遇 し、

実施した人(%)

14(100%)
27(90%)

9(100%)

12(92.3%)

9(100%)

9(100%)

ものは 「使用済みでキャップがな されていない針は リ

キャップせずに処理する」という1項 目のみであった。

実習中に針などの鋭利器材を取 り扱 う場面に遭遇 した学

生は少ないが、場面に遭遇 した場合90%以 上の学生が、

感染予防行為 をとることがで きていた。針などの鋭利器

材の処理方法 については全員が正 しく理解で きていた

が、針刺 し事故後の処置や報告 などについては正 しく理

解 してはいなかった。針刺 し事故に遭った とする学生9

名は、指導教員または看護師に報告 した と答えている。

　自由意見は12件 あ り、「手あれ予防のためには温水では

な く水で洗 うのが望 ましい」については、“冷たいのが

嫌である”、“冷たい手で患者 に触る と不快 に感 じると

思 う”などから温水で洗 うという意見が4件 あった。ま

た、「再汚染 されないようにペーパータオルの使用など工

夫 して蛇口を止める」や、「リネンや寝衣の汚染 した部

位に直接手を触れずに交換する」、「やむを得ず注射針を

リキャップする場合は、片手す くい上げ法で行なう」、「血

液や体液が付着 した器材 を洗浄する場合は、揆水性のあ

るエプロンと手袋 を装着す る」については、”病棟で実

行 しているナースはいなかった“や、担当指導者 は実施

してなかった“ と記載 していた。その他、「速乾性擦式

消毒剤の場合は、乾燥するまで手指 をこす り洗 う」では、”

荒れているところにしみるか ら軽 く洗っていた” という

意見が1件 あった。

Ⅴ.考 察

1.実 習施設での感染予防に関する指導体制 と、学生の

　　感染の状況

　感染予防に関する指導を、実習 した全ての病棟で受け

た学生は少なく、一部の病棟で指導 を受けたと回答 した

者が多かった。 また指導内容の中で、多 くみ られた内容、

少 なかった内容が明 らか となった。指導内容で最 も多

かったのは、手洗いの励行で、 このことは指導者が手洗

いを感染予防対策の標準的かつ効果的な方法であると捉

え、多 くの実習生に指導 したものと考えられる。手洗い

励行 と手袋装着以外の感染予防に関する指導内容、例え

ば針刺 し事故の予防や対応、エプロンの着用 という感染

予防対策に関することなどについては、指導を受けたと

する学生数がばらついていることか ら、実際のケア場面

を通 して指導 を受けたもの と推測で きる。 しか し、職業

感染予防には、手洗い、手指消毒、血液 ・体液などに対

する注意、針刺 し事故の防止、手指等の創傷からの汚染

の留意、感染性廃棄物の適切な処理などの基本的衛生的

対策が必要である。各病院での設備や配置、体制や衛生

材料の違い等か ら、感染予防についての具体的行動は変

化するものであるため、全ての実習病棟 で実習生全員に

指導することが望 まれる。

　 31名(62.0%)の 学生 は感染症の患者 と接触 したと回

答 してお り、受け持 ち患者 または、ケアの対象 として感

染症のある患者 と接触 したと考えられる。感染症の種別

では、MRSA、 　B型 肝炎、　C型 肝炎が多 く、中には結
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核の患者 と接触 した と回答 した学生が2名 いたが、結核

病棟では実習 していないことから、既往 として結核 に罹

患 した患者なのか、一般病棟で発症 した患者なのか不明

である。また、実習中、手足白癬症やインフルエ ンザに

罹患 したと答えた学生についても診断を受けたのか 自己

診断なのか明確ではないが、手足 白癬症に罹患 したと答

えた学生は、手足白癬症の患者 と接触 したこともあ り、

感染の可能性 を考えての回答だと解釈 される。感染症に

関す る知識が少ない実習開始初期の看護学生 には、感染

症以外の患者 を受け持 ち患者 に選定 したいところではあ

るが、在院日数短縮化が影響 し、感染症以外の患者を選

定す ることは難 しくなっている。今回の調査で も62%の

看護学生が、感染症の患者 と接触 した と答 え、中で もM

RSAの 患者 との接触が多かった。この場合、ケア実施

には標準予防策を中心 とした指導 に加えて感染経路別予

防策を追加実施 しなければならない。 しか し、感染症の

患者 と接触 した学生は他の学生 と比べて指導を受けた内

容に差はみ られなかったことから、感染症患者にケアを

実施するにあたって、教員や看護師から感染予防に関す

る特別な注意 を喚起 されていないことが伺われる。また、

患者からの感染 も疑われられるような危険な状況 も明ら

かになったことか ら、今後、感染予防に関する講義 ・演

習内容や看護学生の習得状況な どのレディネスを、実習

指導者との連携を通 して病棟スタッフに理解 して もらう

ことや、実習施設での感染予防対策について教員や看護

師による指導体制 を確立 してい くことが必要 となると考

える。

2.ワ クチン接種 について

　小児期感染症及 びB型 肝炎の既往及びワクチン未接種

の学生が、入学後受けたワクチン接種で最 も多か ったの

はB型 肝炎で、33名(75.0%)が ワクチン接種 をしてい

た。次いで風疹が4名(44.4%)で 、流行性耳下腺炎や

麻疹、水痘のワクチン接種は低かった(14.2～26.1%)。 調

査対象の大学では実習に伴 う感染症予防対策 として、ッ

ベルクリン反応検査や胸部X線 検査 を一年に1回 定期的

に実施 している他、小児期感染症及びB型 肝炎予防対策

として、入学時に保護者または学生に対する既往並びに

予防接種の調査、そ して既往のない学生やワクチン未接

種の学生にはワクチン接種 を勧めている。 また、風疹に

ついては、期 限付 きではあったが、罹患歴及びワクチ ン

接種歴のない学生 に対 して風疹予防接種の特別措置(平

成13年11月7日 付、予防接種法改正)が 適応 され、公費

負担で無料接種が可能であった。B型 肝炎抗体検査につ

いては大学後援会か らの助成金を得て学生全員が実施 し

ていた。B型 肝炎のワクチ ン接種率が高かったのは、抗

体検査 を受けた学生が、自分の抗体の有無を認識で きた

ことで、ワクチ ン接種理由の自由記載にあったように、

実習中或いは将来病 院で感染性物質に曝露する危険性が

高いと判断で きたためではないだろうか。一方、小児期

感染症のワクチ ン接種率が低いのは、抗体検査が任意で

あることや、自由記載にあるように、 自分 は罹患 しない

とい う意識の低 さ、費用がかかるということが影響 した

のではないだろうか。小児期感染症は、自分が感染 しな

くとも小児期の頃か ら周囲で発症 した幼児をとお して馴

染みの深い もので、B型 肝炎に罹患 した場合のような重

症化のイメージが少ないことも考えられる。加 えて、今

回は成人病棟での実習であり、小児科での実習と比べて

危機感が低かったものと考えられる。

　 また、看護学生が自分の小児期における感染症罹患の

有無 について記憶に無い ということはやむをえないが、

大学入学後の抗体検査や予防接種について記憶が定かで

ない学生 もいた。これは小山田ら10)が、「学生は自分の

抗体価を知 り自分 と患者 を守るための具体的方策 を考え

て行動をおこす までにいたっていない」 と指摘 している

ように、感染症に対する関心及び危機感の低 さと自己管

理の意識の低 さがうかがわれる。

　 先述の医療従事者 として学生や研修生 をも対象 とした

「Guideline　for　Infection　 Control　 in　Healthcare

Personnel2)」 では、職員は配属前にワクチ ン接種歴やワ

クチ ンで予防可能な疾患の病歴 を記録に残さなければな

らないと勧告 している11)。また、B型 肝炎予防策 として、

鋭利な医療器具等に接触する職員にワクチ ン接種を勧告

している12)。板野13)の報告によると、米国の病院で看護

学生が実習する際、ツベルクリン反応の結果やB型 肝炎

ワクチ ン接種の確認、院内感染対策のビデオ視聴の確認

がなされ、一つでもクリア しないと実習がで きないとい

う厳 しいものであった。

　 今後、日本においても、院内感染予防のために、この

ようなシステムが必要 となって くるので はないだろ う

か。

3.感 染予防に関する学生の知識の程度と実施状況

　感染に関する行為の認識状況 を見ると、爪の衛生や手

洗いに関する基本的なことは、知識 ・実施 ともに80～90%

台であった。 しか し、手あれ予防の知識や実施はともに

50%以 下と低かった。手あれを起こして しまうと、手洗

いや速乾性擦式消毒剤の使用 は痛みを引 き起 こすため敬

遠 して しまいがちになる14)。また、手あれによる傷から

は多 くの細菌が検出され、その手が感染源 となるため、

感染予防上、手あれを防 ぐことは特に重要である。今後、

手の衛生 を図るためには、“手あれをおこさない”ための

指導が重要であると考えられる。さらに、同様に知識や

実施率が50%以 下であった、“手洗い時 には時計 をはず
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し手首 までしっか り洗 うこと”や、 “手洗い後 の蛇口の

止め方”についての指導 も強化することが必要である。

また、“手で髪や顔を触ることは感染 につながる行為”は、

知識はあって も行動 に移せない理由が、習癖 となって無

意識の うちに触れていることの自覚 である と考え られ

る。このことによる感染の危険性について意識化 させ、

感染予防のために行動化 させることが必要となる。

　注射や鋭利器材 を扱 う場面に遭遇 し実施 した学生は少

かったが、針刺 し事故予防に関する知識について正答で

きていた学生は多かった。 しかし、場面に遭遇 し、実施

した者の中で、専用容器への廃棄方法やリキャップにつ

いて正 しく行えていない学生がお り、中には、事故の内

容は不明ではあるが、針刺 し事故に遭 ったと答 えた学生

がいた。このように自分が感染予防上望ましくない行為

を実施 していた理由として、臨地での現状 を挙げている

学生 もお り、役割モデルとしての指導者の影響の大 きさ

が感 じられた。

　 平成14年9月 に看護師等学校養成所での静脈注射に関

する教育の見直 し ・強化 について厚生労働省医政局長通

知15)にあるように、今後、臨地実習で注射を実施する機

会が増えることが予測 され、そのためにも、講義・演習の

中で、針刺 し事故予防の重要性 と方法について認識 して

もらうことと、実習の中での機会教育、事故発生時の指

導者側の対応についての明確化及び強化が必要となって

くると考える。

4.本 研究の限界 と課題

　本研究では、学生の自記式による回答であるため、受

けた指導内容、ワクチンの接種状況や感染予防に関する

行動状況では、記憶 に基づいた回答であ り、実際 と一致

していない可能性がある。また、対象が一大学の看護学

生に限られており、データ数 も少 ないことか ら、看護学

生全体について言及するには限界がある。 しかし、この

ような限界を考慮 しても看護学生が職業感染 をおこす危

険性 を明 らかにした意義は大 きい と考える。

Ⅵ.ま とめ

1.臨 地実習 における看護学生の職業感染の危険性 を調

べ るため、質問紙 を作成 し、94名 の看護学生を対象に

調査を行 った。有効回答は50名(53.2%)で あった。

2.実 習 を行った全ての病棟 で感染予防に関する説明が

　あったと回答 したのは50名 中7名(14%)で 、一部あっ

　た38名(76%)、 無 かった5名(10%)で あ った。感

染予防に関する説明があったと回答 した45名 が受けた

　説明内容は、手洗いの励行が35名(77.8%)と 最 も多

　かった。

3　 実習中に感染症の患者 と接触 した学生は50名 中31名

　 (62.0%)で 、感染症の種類別では、MRSA14名 、

　C型 肝炎10名 、B型 肝炎6名 、白癬症4名 、結核2名 、

梅毒2名(重 複回答)で あった。学生が実習中に罹患

　した感染症は、手足 白癬症が1名 、インフルエ ンザが

　 1名 で、手足白癬症 に罹患 したという学生は、接触 し

　た患者が手足白癬症であった。

4　 小児期感染症及びB型 肝炎の既往及びワクチン未接

種 の学生が、入学後受 けたワクチ ン接種で最 も多かっ

　たのはB型 肝炎33名(75.0%)で 、風疹4名(44.4%)、

　流行性耳下腺炎6名(26.1%)、 麻疹3名(23.1%)、

水痘2名(14.2%)だ った。各小児期感染症毎の大学

　入学後のワクチン接種有無について記憶がないものが

　1～5名 いた。

5感 染予防に関 して、① 「手の衛生」15項 目、② 「汚

物の取 り扱い」9項 目、③ 「針刺 し事故予防」6項 目、

　計30項 目の中で、知識の低い ものや実践できていない

　ものが明 らかになった。 また、正 しい知識はあるが、

　行動で きていないものや、正 しく理解 していないまま、

　実践できていたものがあった。知識 ・実施 とも50%以

　下と低かったのは、「手の衛生」の手あれ予防や手洗い

　方法、手洗い後の清潔に関することであった。
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