
臨床報告:  
医療従事者向け手指衛生および手袋に関する  
コンプライアンス

治療や手術で入院する患者は、 入院中に生命に関わる
感染症を発症するリスクに直面します。 医療関連感染症 

（HAI） は、 病院やその他の医療施設で、 いまだに頻発
しています。 世界保健機関 （WHO） によると、 毎年、 世界
中で数億人の患者が医療関連感染症 （HAI） にかかって
います。 (1) 医療関連感染症は、 患者、 その家族および医
療制度にとって高額な費用負担になります。 

現在、 新型コロナウイルスは飛沫感染または接触感染す
ることが分かっています。 接触感染は、 汚染された手で、 
口、 鼻または目の粘膜に触れることで起こります。 また、 
ウイルスは汚染された手により、 1 つの表面から別の表
面に移動し、 間接的な接触感染を引き起こすことがあり
ます。 このように、 新型コロナウイルスの拡大予防に、 手
指衛生は極めて重要なのです。 (2)

メチシリン耐性黄色ブドウ球菌 （MRSA）、 バンコマイシ
ン耐性腸球菌 （VRE） および多剤耐性グラム陰性桿菌な
どの耐性病原菌は、 数週間から数か月も環境外表で生
存できます。 病室のカーテン、 血圧計カフ、 看護士の制
服、 医療機器、 蛇口、 コンピューターのキーボードなど汚
染された外表が、 患者への交差汚染の病原体や媒介物
質を保菌する可能性があります。 (3)研究により、 医療従
事者 （HCW） は、 これらの汚染された環境外表に接触す
ることで手や手袋を汚染する可能性があり、 それら病原
体に、 患者が感染する可能性が高いことが分かっていま
す。 (4)

米国疾病管理予防センター （CDC） および WHO による
と、 手指衛生は、 医療関連感染症の予防において、 最も
効果的な感染制御措置と認識されています。 (4)手指の衛
生状態が良好な場合、 医療関連感染症にかかる患者数
は最大 30％ 減少する可能性があります。 (5)手指衛生コン
プライアンス遵守率が 50％ 未満であるとの報告を受け、 
(5,6) WHO は、 「手指衛生の 5 つの場面」を発表し、 手指

衛生のベストプラクティスを強化することを目指していま
す: これは、 患者に触れる前、 清掃・無菌操作前、 体液に
曝露するリスクの後、 患者に触れた後、 患者の周辺に触
れた後を指します。 (6)

手袋の使用と手指の衛生
医療用手袋が重要な個人用保護具であることは言うまで
もありません。 医療用手袋を着用することで、 患者の介
助中に医療従事者の手が汚染される可能性が低くなり、 
患者が周辺環境から病原菌に感染する可能性も低くなる
ことが確認されています。 粘液膜や創傷のある皮膚との
接触など、 血液やその他の体液への曝露を伴う可能性が
ある、 全ての患者介助作業中は、 手袋を着用する必要が
あります。 

一般的に、 医療従事者が体液に曝露される可能性のある
看護やその他の作業の場合、 1 組の検査・検診用手袋を
着用します。 エボラウイルスに感染した患者の治療な
ど特定の状況では、 保護強化のため 2 組の手袋を着用
する必要がある場合があります。 (7)二重手袋装着により、 
皮膚を保護しながら、 外手袋が汚染されても、 外手袋を
外し、 交換することが可能になります。 単回使用の検査・
検診用手袋は、 汚染した場合、 破断や穿孔に気づいた
らできるだけ早く交換する必要があります。 血液や体液
に接触した後、 新しい患者の診察前、 同じ患者であって
も清潔部位と汚染部位の切り替え、 環境外表に触れた後
は、 手袋交換または外す必要があります。 (8)適切な方法
で手袋を外すと、 医療従事者の手の汚染を防ぐことがで
きます。 病原菌の感染を引き起こすことがあるので、 手袋
を洗ったり、 再利用したりしないでください。 (8)

残念ながら、 医療施設では手袋の誤用が頻繁に起こって
おり、 医療従事者は、 手袋着用のベストプラクティスに従
わないと、 微生物拡散に加担してしまいます。



実施すべきタイミングについての継続的な教育の必要性
を強調しています。 手指の洗浄は、 以下のタイミングで実
施します(6,7,10)

検査・検診用手袋を着用すれば、 手指衛生を免れるわけで
はありません。 手袋着用に関連する手指衛生コンプライア
ンス遵守率の向上は、 コンプライアンスレベルの向上と医
療関連感染症の減少に不可欠です。 
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医療用手袋は、 医療従事者の手への細菌付着を防止しま
すが、 患者の介助中に手袋の表面自体がひどく汚染され
れば、 汚染された手袋を装着した手による交差汚染が発
生する可能性があります。 Loveday et al. （2014） は、 着
用が指示外の手袋着用や、 着用が早すぎたり取り外しタ
イミングが遅すぎること、 および手袋が患者周辺の汚染さ
れた表面に触れるなど、 手袋の着用が交差汚染の重大な
リスクとなりえることを示唆しています。 (9)さらに、 Fuller et 
al. （2011） は、 検査・検診用手袋着用時の手指衛生を実
践する医療従事者の割合が、 検査・検診用手袋を非着用
時よりも低く、 手袋着用時、 患者との接触の前後の手洗い
率が大幅に低いようであることに気付きました。 (10) 2013 
年のニュージーランドの調査で、 内箱の中の未使用の検
査・検診用手袋が細菌で汚染されていたことが分かりまし
た。 医療従事者が未洗浄の汚染された手で手袋内箱内内
部に接触したことが、 発生源として確認されています。(11)  
これらの調査結果は、 手袋着用時の手指衛生の重要性と
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• 手袋装着前
• 手袋を外した後および
• 手袋着用中 に手袋の完全性が 損なわれた場合、 手袋

を外し、 手を洗い、 新しい手袋を装着してください。 
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