感染対策管理委員会議事録

日時　：　2011年　9月　8日（木）　15：30～　16：00
場所　：　青南病院　病院2階会議室

司会　：　佐藤　志穂　　　　　　　　　記録者：　栗山　千恵美
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　1.感染者・感染症状のある患者様の状況報告　
【　東病棟　】　Ｃ型肝炎（＋）1名　　　ＭＲＳＡ（＋）1名　結核（＋）１名

【　西病棟　】　Ｃ型肝炎（＋）1名　Ｂ型肝炎（＋）1名　

【　北病棟　】　Ｂ型肝炎（＋）1名　梅毒（＋）2名　

【　南病棟　】　Ｂ型肝炎（＋）3名　Ｃ型肝炎（＋）2名　

梅毒（＋）1名　ＭＲＳＡ（＋）1名

【　青陽館　】　Ｂ型肝炎（＋）1名　発熱者1名、下痢1名

【　青山荘　】　なし

【　南山苑　】　Ｂ型肝炎（＋）2名　Ｃ型肝炎（＋）4名　ＭＲＳＡ（＋）1名

　　　　　　　　発熱者：2階1名（発熱・鹿内内科受診している）

【　南陽館　】　Ｃ型肝炎（＋）1名　褥創4名　

発熱者10名（風邪症状はなし。骨折・尿路感染・パーキンソン病による発熱や衣服の調整が出来ず、一時的に発熱があった等）

【 南寿の里 】　Ｃ型肝炎（＋）1名

　2．施設巡視予定（9月）　

· 巡視場所は南山苑です。

· 担当者は、佐藤志穂さん（委員長），田端公子さん，木村裕美さんです。

　3.サーベイランスの入力について　

· サーべイランス情報の入力をしていない部署（南寿・南山2階）がありますので、速やかに入力をして下さい。

　4.　8月の施設巡視結果報告について（青山荘・青風荘）　
　8月の施設巡視報告書は村田繭子さんが取りまとめています。

・青山荘の巡視の際、トリゾンラブの使用期限が過ぎているとの指摘がありましたが、実際は1年過ぎていませんでした。継ぎ足ししない限り、使用期限は1年間である事を周知して下さい。

　5.インフルエンザ予防接種について　

・企画書の決裁を受けました。以下の日程通り実施します。

精神保健福祉領域：実施予定日→患者様・職員・関連会社職員

10/21（金）（西・北病棟）

25（火）（南病棟）

28（金）（東病棟）
※外来患者様分は、10/17（月）実施分より予約受付予定

高齢者介護福祉領域：実施予定日→利用者様・職員

10/24（月）・25（火）・26（水）・27（木）・31（月）・

11/1（火）・2（水）・7（月）・8（火）・9（水）

　※今年度、接種予定のワクチンは、昨年同様の3株混合ワクチンとなります。

法人・出向職員に関しては、院内感染予防対策という観点から、全額各法人負担とする。関連会社職員・入院・施設利用患者様の費用は、薬剤費・衛生材料費・手技料として3,150円を徴収する。

※八戸市に住民登録をしている満65歳以上の方で、本人の接種意思の確認が可能な方は、八戸市インフルエンザ予防接種助成制度の対象となる。

※八戸市の生保・非課税者は年齢に関係なく、事前に八戸市健康福祉部健康増進課へ申請すると無料で接種出来る。

→家族への連絡（接種の有無の確認等）は、受託専用予診票の準備が整い次第、実施する。
　6．その他　
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再使用器材の正しい処理ポイント

再使用器材の正しい処理ポイント
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・器材の最終処理の方法

・器材の最終処理の方法

中水準消毒

・次亜塩素酸ナトリウム

・エタノール

血圧計、酸素マスク、

膿盆、ガーグルベース

ン、吸引瓶、尿器等

低水準消毒

・塩化ベンザルコニウム

洗浄

損傷のない皮膚と

接触するもの

ノンクリティカル

人工呼吸器回路、麻酔

器回路、軟性内視鏡、

膀胱鏡等

高水準消毒

・グルタラール

・フタラール

・熱水消毒

損傷のない粘膜、及

び創のある皮膚に

接触するもの

セミクリティカル

手術器材、インプラント

等

滅菌

・高圧蒸気滅菌

・酸化エチレンガス滅菌

・プラズマ滅菌

・過酸化水素ガス滅菌

通常無菌の組織や

血管に挿入されるも

の

クリティカル

対象器材の例

処置

定義

分類
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・消毒薬使用の原則

・消毒薬使用の原則

※消毒によってすべてを無菌に出来ない！

　　　　　　�@濃度（計量して調整する）

　　　　　　�A時間（接触時間）

　　　　　　�B温度（一般的に

20

℃以上）

※消毒を過信しない！！
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・各種器材の処理方法

・各種器材の処理方法

・金属製の蓋付容器にチュー

　ブを保管

・塩化ベンザルコニウム＋

8

％

　アルコール添加した消毒薬

　にチューブを浸漬

洗浄

乾燥

吸引チューブ

（口腔）

消毒する場合は

・アルコール清拭

洗浄

乾燥

酸素マスク

経鼻カニューラ

・熱水消毒

・次亜塩素酸ナトリウム

洗浄

消毒

乾燥

酸素加湿器

備考

方法

器材

8/20（土）、青森市で行われた「感染対策セミナー」の伝達講習会を行っています。
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消毒する場合

・次亜塩素酸ナトリウム

洗浄

乾燥

吸引瓶

消毒する場合

・熱水消毒

・次亜塩素酸ナトリウム

洗浄

乾燥

尿器・便器

再使用の場合

次亜塩素酸ナトリウ

ム

消毒する場合

・熱水消毒

・次亜塩素酸ナトリウム

洗浄

乾燥

膿盆

ガーグルベース

ン

＜チューブ＞

毎日交換

＜容器＞

定期的に交換

洗浄

乾燥

経管栄養セット

注入器

備考

方法

器材
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・各種消毒について

・各種消毒について

l

アルコール消毒

＜間違った使用＞

・白衣や足元、シューズ、器具に噴霧する

　白衣や足元の消毒は意味がない

　噴霧消毒の適応はない、清拭が基本、吸

入毒性がある
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l

紫外線殺菌灯

　・環境消毒、ガウン用ロッカー、保管庫での

使用

　　紫外線は人体に有害、影の部分には作

用しない

　　透過性がきわめて弱く、有機物や埃の中

には作用しない

　　紫外線殺菌灯には使用期限がある
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

オゾン

　・環境消毒

　・器具やリネンの消毒

　　人体に有害、低濃度でも長時間の曝露や

吸入すると危険。

　　オゾンの消臭効果はない。
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

加湿器

　管理が悪いと一番危険である！

　※カートリッジや本体は毎日洗浄・乾燥

　※水も毎日交換する

感染対策で一番安全なのはヒーター式
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5

・家庭用洗浄剤

・家庭用洗浄剤

家庭用洗浄剤⇒油汚れの除去

医療用洗浄剤⇒血液やたんぱく質の除去

※ママレモン等の家庭用洗浄剤は使用しない
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リンクナースは重要

リンクナースは重要



病棟レベルでの感染制御を強化する為の

重要な人員である



感染制御連絡看護師としての役割がある



その病棟に特異的な問題点の理解が出来

る



その病棟で効果のある対策立案と介入に

有効である
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実際のリンクナースの声

実際のリンクナースの声



病棟の事を良く知っています



病棟の感染上の問題を整理します



病棟では感染対策のリーダーシップをとり

ます



問題点等を委員会で報告します



委員会の伝達事項を病棟に伝達します



不安もたくさんあります



一人では不安です


　次回の委員会　

　10月13日（木）15：30～　病院2階会議室
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全体で取り組む事に意義がある

全体で取り組む事に意義がある



感染対策は個人単位、部分単位で取り組

んでも大きな成果は見られない



組織的に全体で取り組む事が大切

Ｂ病棟ノロ発生

部分だけが

良くても

個人に問題が･･･

病棟で対策を

強化したが

数人の手技に

問題アリ

たった数人のせいで

ちゃんとやっている人が

全く報われない

拡大

ＰＴが

病棟で勤務

対策の不満

他部門への

情報不足

病院全体で

拡大

!!
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最も大切にして欲しい感染対策手技

最も大切にして欲しい感染対策手技

Ｑ：私達が日ごろの業務やケアを提供する際

に最も使う体の部位はどこですか？

Ｑ：主な感染経路の中で、最も頻度の高い感

染経路は何ですか？

　　では、接触感染の一番の原因とされてい

るのはなんですか？

医療従事者の

「手」
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手指衛生は永遠の課題

手指衛生は永遠の課題



様々な観点から手指衛生は感染制御の上

でとても重要



つまりリンクナースに着服して欲しい部分
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手指衛生に対しての取り組み

手指衛生に対しての取り組み



ラウンドで状況をチェック



ラウンドの結果を各病棟の上司へ報告



手指衛生のチェック用紙作成



病棟で学習会開催



毎朝のミーティング時、委員会時にエアー

手洗い実施



ご家族様へも手指衛生に努めている事を

アピールしていく


