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原 著

訪問看護ステーションにおける感染対策マニュアルの所有と
日々の感染予防対策や教育との関係
～新型コロナウイルス第 5波後の状況～

落合 佳子，毛塚 良江
国際医療福祉大学保健医療学部看護学科

（2022年 1月 27日受付）

要旨：目的：訪問看護ステーション（以下 HNSs）で感染対策マニュアルを所有し活動しているこ
とと，日々の感染予防対策や感染に関する教育との関係を明らかにすることである．
方法：東京都周辺地域（埼玉県，千葉県，神奈川県，茨城県，栃木県，群馬県，山梨県）の HNSs
を対象に，各県毎に約 1/2カ所にあたる計 649カ所を無作為抽出した．抽出された各 HNSsに，
職員向け，利用者や家族向けの感染対策マニュアルの所有，事務所や訪問先での感染予防策，感
染に関する教育等について無記名自記式質問紙による調査を実施した．
結果：質問紙の回収率は 32.8％．HNSs職員向け感染対策マニュアルの所有は 80.5％．これらの

HNSsは所有していない所に比べ，事務所で「手指消毒」「マスクの常時着用」や，訪問先での「ガ
ウン等の着用」「換気」の実施率が高かった．さらに「利用者や家族向けの感染対策マニュアルの
所有」や「内部講師による研修」「カンファレンスでの教育」等を実施した割合が高かった．
結論：職員向け感染対策マニュアルを所有している HNSsは，事務所や訪問先での感染予防策

を実施することと併せて，利用者等向けのマニュアルを整備し，事務所内でできる教育に力を入
れている可能性が高いことが示唆された．

（日職災医誌，70：152─159，2022）
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I．緒 言

新型コロナウイルスの感染は，2020年 1月 15日に日
本国内で最初の感染者が確認されてから急速に拡大し１），
2021年 8月の第 5波では全国の感染者が 1日 25,000人２）

を超えた．各地域の知事から「災害級の非常事態」と注
意喚起があり，日本学術緊急フォーラムでは「新型コロ
ナウイルス感染症の災害級流行拡大への対応」３）について
各専門家による提言が行われた．そして 2021年 12月 1
日までに感染者数は 172.2万人２）と，多大な人的被害が報
告されている．このような状況から在宅療養を支える訪
問看護ステーション（以下 HNSsとする）においても，
新型コロナウイルス感染症拡大への対応は大規模な災害
への備えと同様と考え，感染を想定した準備や日々の感
染予防対策等が重要と考える．
新型コロナウイルス感染拡大に伴い全国訪問看護事業
協会４）は，HNSsに対し在宅看護における感染症対策とし
て，スタッフや利用者等に感染が疑われるときの対策等

を示した．また HNSsは，通常の訪問以外の役割として
新型コロナウイルスに感染した自宅療養者への支援５）６）も
求められているなど，感染対策に果たす役割は大きいと
考える．
在宅看護における感染対策の既知の研究を見てみる

と，いずれも特定の地域を対象にした調査であるが，在
宅看護における感染対策の課題として，看護ケア前後の
手指衛生が充分にできていない，看護ケア時の標準予防
策が徹底されていないと報告している７）８）．また，訪問看
護師は感染対策の重要性を認識しているが，遵守困難な
理由として水道が借りられない，生活の場における個人
防護具の使用に気を配るなど，訪問先の家庭の事情や配
慮を報告している９）１０）．更に，新型コロナウイルス感染症
の拡大後，日本訪問看護財団は，感染症の発生状況や業
務への影響などの調査１１）～１４）を行っていたが，職場内の感
染対策マニュアルの作成状況，職場内や訪問先での日々
の感染対策の状況，感染対策に関する教育の状況を調査
したものは見当たらなかった．在宅療養の現場は，看護
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師や理学療法士などの職員が個別に訪問するため，勤務
する職員が同じレベルや同じ視点で行動するための指針
やマニュアルを準備することは，感染予防の観点から必
要なことと言える．
そこで本調査では，訪問看護ステーションでの感染対
策マニュアルを所有し活動していることと，日頃の感染
予防対策の実施や感染に関する教育との関係を明らかに
することを目的とした．本研究により，HNSs及び利用者
や家族の感染予防対策の意識向上と共に，日頃の具体的
な感染予防対策行動や感染対策の教育充実のための一助
となると考える．

II．方 法

1．調査対象者
全国訪問看護事業協会に所属し，ホームページ上で住
所を公開している東京都周辺の地域（首都整備法第二条
第一項の政令で定める，埼玉県，千葉県，神奈川県，茨
城県，栃木県，群馬県，山梨県）の訪問看護ステーショ
ン 1,304カ所の内，各県約 1/2を無作為抽出し 649カ所
の管理者 649名を対象とした．
2．調査期間
2021年 10月～11月に実施した．
3．調査方法
抽出された HNSsの管理者に無記名自記式質問紙を
郵送し，研究者宛て返信用封筒を同封し質問紙の記入後
に個別に郵送回収した．
4．調査項目
HNSsの概要は，職員数，1カ月の利用者数と訪問回

数，新型コロナウイルス感染者と濃厚接触者の有無，新
型コロナウイルスのワクチン接種の有無，等とした．管
理者の概要は，年齢，訪問看護師や管理者としての経験
年数，等とした．HNSs事務所内での感染予防対策の実施
（手指消毒，マスクの着用，共有スペースの消毒，換気，
職員同士の距離の確保，正面での会話を減らす工夫，休
憩中の対策）について「できていない」「やや不十分」「で
きている」の 3択とした．訪問先での感染予防対策の実
施（手指消毒，マスクの着用，ガウンやエプロンの着用，
換気，物品の消毒，利用者との距離，感染予防指導）に
ついて「できていない」「一部実施」「全員実施」の 3択と
した．尚，訪問先での感染予防対策の調査は，新型コロ
ナウイルスの感染疑いがない場合の通常の訪問の状況と
した．HNSs職員向けの感染対策マニュアル（職員に感染
の疑いが出た場合の連絡体制，事務所内の消毒，勤務体
制等）（以下，職員向けマニュアルとする），利用者や家族
向けの感染対策マニュアル（利用者や家族に感染疑いが
出た場合の連絡体制，訪問体制，家庭内の消毒，等）（以
下，利用者向けマニュアルとする）は，所有の有無とし
た．感染対策に関する教育は，教育手段として外部講師，
内部講師，日々のカンファレンスでの教育，感染を想定

した具体的訓練，それぞれの実施の有無とした．
また，HNSs事務所内での感染予防対策，訪問先での感

染予防対策，感染対策マニュアルの調査項目は，全国訪
問看護事業協会が作成した「新型コロナウイルス感染症
対策，訪問看護ステーションで取り組みましょう」４）と，
厚生労働省の「訪問系，障害福祉サービス施設・事務所
職員のための感染対策マニュアル」１５）「新型コロナウイル
スの消毒・除菌方法について」１６）を参考にし，訪問看護の
経験がある大学教員及び訪問看護認定看護師で協議を重
ねて作成した．感染対策に関する教育の項目は，以前に
実施した研究結果１７）を参考に質問紙を作成した．
5．分析方法
職員向けマニュアルを所有していない「未所有群」と
所有している「所有群」に分け，HNSs事務所内での感染
予防対策，訪問先での感染予防対策，感染対策に関する
教育等との関係について Fisher’s exact testを行い，有
意水準は両側 5％とした．これらの解析には，統計ソフ
ト SPSS 27.0を使用した．
6．倫理的配慮
調査対象者に対して，研究の目的と方法，研究参加へ
の自由意思の保障，中途辞退の権利，匿名性の確保，デー
タは研究以外で使用しないことを書面にて説明し，記入
および投函にて同意したとみなす旨を明記した．尚，本
研究は国際医療福祉大学倫理審査委員会の承認（承認番
号：21-Io-14）を得て実施した．

III．結 果

調査対象の訪問看護ステーション 649カ所の内，宛先
不明で返送されたもの 6カ所を除いた 643カ所の HNSs
の管理者 643名から，回収された質問紙は 211名（回収
率 32.8％）であった．その内，記載に不備があったものを
除き，210名を分析対象とした．
1．訪問看護ステーションと管理者の概要（表 1）
HNSsの職員数は，看護師の平均は 7.6人，1カ月の利

用者数の平均は 109.7人であった．新型コロナウイルス
に感染した職員がいた施設は 21カ所（10.0％），濃厚接触
者になった職員がいた施設は 73カ所（34.8％）であり，
所属する職員全てが新型コロナワクチンを 2回接種して
いるところは 152カ所（72.4%）であった．
HNSsの管理者の平均年齢は 50.2歳であり，管理者と

しての平均経験年数は 6.0年であった．
2．訪問看護ステーション事務所内での感染予防対策

と訪問先での感染予防対策の状況（表 2）
HNSs事務所内の感染予防対策として「できている」と

回答した項目で最も多かったものは「マスクの常時着用」
206名（98.1％）であった．「できていない」と最も多く回
答した項目は「職員同士の距離の確保」が 16名（7.6％）
であった．
感染疑いがない場合の訪問先での感染予防対策として
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表 1　訪問看護ステーションと管理者の概要（n＝210）

＜訪問看護ステーションの概要＞

職員数（常勤と非常勤の合算） 看護師 7.6±3.9 人※1

リハビリ職 3.3±5.6 人※1

事務職 1.3±1.3 人※1

1 カ月の利用者数（2021 年 9 月） 109.7±96.5 人※1

1 カ月の訪問回数（2021 年 9 月） 662.0±641.1 回※1

関連施設に入院できる病院がある 61 人（29.0%）

＜訪問看護ステーション管理者の概要＞

年齢 50.2±8.5 歳※1

訪問看護師としての経験年数 11.0±7.6 年※1

管理者としての経験年数 6.0±5.9 年※1

訪問看護ステーション以外の管理職経験がある 68 人（32.4%）
※1 平均値±標準偏差

「全員実施」と回答した項目は「手指の消毒」が 192名
（91.4％）と最も多かった．「できていない」と最も多く回
答した項目は「利用者との距離の確保（直接のケア以外
で 1m以上）」が 38名（18.1％）であった．
3．感染対策マニュアルと感染対策に関する教育の状
況（表 3）
職員向けマニュアルは 169名（80.5％），利用者向けマ
ニュアルは 158名（75.2％）が所有していた．
感染対策に関する教育は，外部講師や内部講師による
教育よりも，事務所内カンファレンス等で感染予防に関
する教育を実施しているものが多く 191名（91.0％）で
あった．また，新型コロナウイルス感染者対応を想定し
た具体的な訓練の実施は 78名（37.1％）が実施していた．
4．訪問看護ステーション職員向けの感染対策マニュ
アルと訪問看護ステーション事務所内での感染予防対策
及び訪問先での感染予防対策との関係（表 4）
職員向けマニュアル（職員に感染の疑いが出た場合の
連絡体制，事務所内の消毒，勤務体制等）未所有群 41
名，所有群 169名を 2群に分け，HNSs事務所内での感染
予防対策及び訪問先での感染予防対策との関係を解析し
た．その結果，HNSs事務所内での感染予防対策の「手指
消毒」「マスクの常時着用」「正面で会話を減らす工夫」と
の間に有意な関係がみられた．訪問先での感染予防対策
の「ガウンやエプロンの着用」「換気」との間に有意な関
係がみられた．
5．訪問看護ステーション職員向けの感染対策マニュ
アルと利用者や家族向けの感染対策マニュアル，感染対
策に関する教育との関係（表 5）
職員向けマニュアル未所有群 41名，所有群 169名を 2
群に分け，利用者向けマニュアル，感染対策に関する教
育との関係を解析した．利用者向けマニュアルの所有と
の間に有意な関係がみられた．感染対策に関する教育で
は「所内の内部講師による研修」「所内のカンファレンス
等での教育」「新型コロナウイルス感染者対応を想定した
具体的な訓練」との間に有意な関係がみられた．

IV．考 察

1．訪問看護ステーション事務所内での感染予防対策
と訪問先での感染予防対策の状況
HNSs事務所内での感染予防対策として「マスクの常

時着用」「換気」「手指消毒」などは，全国訪問看護事業協
会４）や厚生労働省１５）１６）の示した感染予防対策に沿って行わ
れていた．これらの予防対策は，おおむね高い実施率で
あったが「職員同士の距離を 1m以上確保する」は，他の
項目に比べて実施率が低かった．本調査における HNSs
の看護師，リハビリ職，事務職を合計した職員数の平均
は 12.2人であり，全国調査１８）の平均でも 10.8人と小規模
であることから，事務所面積も大きな場所を確保してい
るとは限らず，職員間の距離を確保することが難しい現
状であると推察された．しかし業務内容を鑑みると，職
員の就業時間のほとんどは利用者宅に出向いており，事
務所内での滞在時間は少ないことが予測され，このよう
な対策が後回しとなっている現状が伺えた．
コロナ禍の中で感染の疑いがない場合の通常の訪問先
での感染予防対策は，「利用者との距離の確保」「ガウンや
エプロン等の着用」が他の項目より実施率が低く，厚生
労働省の示している感染対策マニュアル１５）の遵守が不十
分な点もある現状が明らかとなった．実施率が低い要因
として，利用者や家族が生活している場での業務である
ため，距離を保てる広さが確保し難い場合や，高齢で難
聴の方は距離をとることが難しいことがあるのではない
かと推察される．また訪問で直接のケアがない場合に，
利用者の生活の場で HNSsの職員のみがガウンやエプ
ロンを着用することは，利用者や家族の目が気になるな
ど，訪問先の家庭の事情や配慮９）１０）といったものも，コロ
ナ禍においても少なからず存在する可能性がある．しか
し利用者や家族に対して，たとえ生活の場であっても新
型コロナウイルの感染対策として個人防護用具の使用は
重要であると充分な説明を行い，理解を求めていく必要
がある．
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表 2　訪問看護ステーション事務所内の感染予防対策と訪問先での感染予防対策
（n＝210）

＜訪問看護ステーション事務所内の感染予防対策＞ n %

手指の消毒 できていない 4 1.9
やや不十分 26 12.4
できている 178 84.8

マスクの常時着用 できていない 0 0
やや不十分 2 1.0
できている 206 98.1

共有スペースの定期的な消毒 できていない 2 1.0
やや不十分 35 16.7
できている 169 80.5

換気（2方向，1時間以内に 2回） できていない 4 1.9
やや不十分 25 11.9
できている 179 85.2

職員同士の距離の確保（1 m以上） できていない 16 7.6
やや不十分 88 41.9
できている 104 49.5

正面での会話を減らす工夫（仕切り板の設置，等） できていない 7 3.3
やや不十分 54 25.7
できている 147 70.0

休憩中の対策（仕切り板の設置，休憩時間の分散，等） できていない 10 4.8
やや不十分 52 24.8
できている 145 69.0

＜訪問先での感染予防対策※1＞ n %

手指消毒 できていない 1 0.5
一部実施 16 7.6
全員実施 192 91.4

マスクやフェイスシールドの着用 できていない 3 1.4
一部実施 32 15.2
全員実施 174 82.9

ガウンやエプロンの着用 できていない 34 16.2
一部実施 120 57.1
全員実施 54 25.7

換気（2方向，1時間以内に 2回） できていない 18 8.6
一部実施 138 65.7
全員実施 52 24.8

ケア等の使用物品の消毒 できていない 6 2.9
一部実施 46 21.9
全員実施 158 75.2

利用者との距離の確保（直接のケア以外で 1 m以上） できていない 38 18.1
一部実施 104 49.5
全員実施 67 31.9

利用者と家族へ感染予防対策の指導 できていない 4 1.9
一部実施 65 31.0
全員実施 140 66.7

※1 感染の疑いがない場合の通常の訪問

表 3　感染対策マニュアルと感染対策に関する教育（n＝210）

n %

職員向け感染対策マニュアルの所有 ない 41 19.5
ある 169 80.5

利用者や家族向けの感染対策マニュアルの所有 ない 51 24.3
ある 158 75.2

外部講師による感染予防に関する研修の実施 ない 83 39.5
ある 123 58.6

内部講師による感染予防に関する研修の実施 ない 100 47.6
ある 108 51.4

事務所内カンファレンス等で感染予防に関する教育の実施 ない 19 9.0
ある 191 91.0

新型コロナウイルス感染者対応を想定した具体的な訓練の実施 ない 129 61.4
ある 78 37.1
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表4　職員向け感染対策マニュアルと訪問看護ステーション事務所内での感染予防対策，訪問先での感染予防対策
との関係

職員向け感染対策マニュアル
p値未所有群（n＝41） 所有群（n＝169）

＜訪問看護ステーション事務所内での感染予防対策＞ n % n %

手指消毒 できていない 3 7.3 1 0.6
やや不十分 7 17.1 19 11.2 0.010
できている 31 75.6 147 87.0

マスクの常時着用 できていない 0 0 0 0
やや不十分 2 4.9 0 0 0.038
できている 39 95.1 167 98.8

共有スペースの定期的な消毒 できていない 0 0 2 1.2
やや不十分 11 26.8 24 14.2 0.119
できている 29 70.7 140 82.8

換気（2方向，1時間以内に 2回） できていない 2 4.9 2 1.2
やや不十分 6 14.6 19 11.2 0.247
できている 33 80.5 146 86.4

職員同士の距離の確保（1 m以上） できていない 2 4.9 14 8.3
やや不十分 18 43.9 70 41.4 0.751
できている 21 51.2 83 49.1

正面での会話減らす工夫（仕切り版の設置，等） できていない 4 9.8 3 1.8
やや不十分 10 24.4 44 26.0 0.040
できている 27 65.9 120 71.0

休憩中の対策（仕切り版の設置，休憩の分散，等） できていない 4 9.8 6 3.6
やや不十分 9 22.0 43 25.4 0.232
できている 27 65.9 118 69.8

＜訪問先での感染予防対策※1＞

入退出の際の手指消毒 できていない 0 0 1 0.6
一部の実施 6 14.6 10 5.9 0.137
全員の実施 34 82.9 158 93.5

マスクやフェイスシールドの着用 できていない 1 2.4 2 1.2
一部の実施 6 14.6 26 15.4 0.830
全員の実施 34 82.9 140 82.8

ガウンやエプロン等の着用 できていない 13 31.7 21 12.4
一部の実施 16 39.0 104 61.5 0.005
全員の実施 12 29.3 42 24.9

換気（2方向，1時間以内に 2回） できていない 6 14.6 12 7.1
一部の実施 32 78.0 106 62.7 0.008
全員の実施 3 7.3 49 29.0

ケア等の使用物品の消毒 できていない 2 4.9 4 2.4
一部の実施 12 29.3 34 20.1 0.274
全員の実施 27 65.9 131 77.5

利用者との距離の確保（直接のケア以外で 1 m以上） できていない 7 17.1 31 18.3
一部の実施 20 48.8 84 49.7 0.945
全員の実施 14 34.1 53 31.4

利用者や家族への感染予防の指導 できていない 2 4.9 2 1.2
一部の実施 15 36.6 50 29.6 0.151
全員の実施 23 56.1 117 69.2

※1 感染の疑いがない場合の通常の訪問

2．感染対策マニュアルと感染対策に関する教育の状
況
職員向けマニュアルは約 80％，利用者・家族向けの感

染対策マニュアルも約 75％が所有していた．また感染対
策に関する教育は，外部講師等に頼るばかりではなく，
特に事務所内で行われている日々のカンファレンス等で
の教育が管理者や感染対策担当者の役割として実施され
ていることが明らかとなった．しかし，新型コロナウイ
ルス感染症者を想定した具体的な訓練の実施は約 37％

に留まっている．感染対策に関する教育は，机上での知
識の蓄積だけでなく，それを基にシュミレーションする
ことで，見えなかった課題が明らかになる場合もあるの
で，感染を想定した訓練の実施を推進する必要があると
考える．
3．職員向けの感染対策マニュアルの所有と日頃の感

染予防対策の行動に及ぼす影響
職員向けマニュアルの所有と HNSs事務所内での感

染予防対策との関係（表 4）から，感染対策マニュアル所
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表 5　職員向け感染対策マニュアルと利用者や家族の感染対策マニュアル，感染対策に関する教育との関係

職員向け感染対策マニュアル
p値未所有群（n＝41） 所有群（n＝169）

n % n %

利用者や家族向けの感染対策マニュアルの所有 ない 35 85.4 16 9.5
0.000

ある 6 14.6 152 89.9
外部講師による感染予防に関する研修の実施 ない 22 53.7 61 36.1

0.074
ある 19 46.3 104 61.5

内部講師による感染予防に関する研修の実施 ない 29 70.7 71 42.0
0.002

ある 12 29.3 96 56.8
事務所内カンファレンス等で感染予防に関する教育の実施 ない 9 22.0 10 5.9

0.004
ある 32 78.0 159 94.1

新型コロナウイルス感染者対応を想定した具体的な訓練の実施 ない 32 78.0 97 57.4
0.020

ある 9 22.0 69 40.8

有群は，訪問時だけでなく事務所内においても「手指消
毒」「マスクの常時着用」「正面での会話を減らす工夫」な
どの感染予防対策を実施している，感染予防に関して意
識が高い職場であると推察された．また感染対策マニュ
アル所有群は，訪問先のそれぞれの家庭の事情を組みな
がら「ガウンやエプロンの着用」「換気」などの感染予防
対策について，重要性を説明し利用者や家族の協力を得
る努力をしているのではないかと考える．
また，職員向けマニュアルの所有と利用者向けマニュ
アル，感染対策に関する教育との関係（表 5）から，感染
対策マニュアル所有群は，利用者向けマニュアルの所有，
内部講師による研修や日々のカンファレンス等での教
育，感染者を想定した具体的な訓練の実施率が高かった．
これらのことから，職員向けマニュアル所有群は，HNSs
職員向けの感染対策だけでなく，訪問先の利用者や家族
の感染対策への備えが充分できていると考える．そして，
教育面では HNSs内で限りある資源を活用し，日々の業
務の一部であるカンファレンス等の話し合いの場を通し
て感染対策の教育が実施されている．このことは，我々
の防災教育に関する研究１７）の結果と類似しており，日々
の小さな教育の積み重ねにより意識が高まり，感染対策
のマニュアルの準備や，事務所内の感染予防対策と併せ
て訪問先での感染予防対策が実践されていると考えられ
る．
以上のことから，職員向けマニュアルの所有は利用者
向けマニュアルの所有をはじめ，事務所内の感染予防対
策，訪問時の感染予防対策，感染対策の教育実施にも影
響を与えている可能性が示唆された．感染対策マニュア
ルを所有するには，作成段階で職員がどのようなマニュ
アルにするか議論し協働することから始まる．今後，新
たな感染症の発生を考えると，感染対策のマニュアルを
より良いものに改訂する場合も職員間で議論し協働する
こととなる．この作成や改訂の段階を経ることが，職員
の感染予防に関する意識を高めていると考える．また
HNSsは，通常業務の在宅で療養している方々の健康管
理や生活支援の他，新型コロナウイルス感染の在宅療養

者への支援も求められている．このような現状を鑑みる
と，災害の備えと同様に位置づけ，HNSs単体で対策を考
えるのではなく，在宅療養を支える他の介護サービス事
業所や行政とも協働していくことが重要である．
4．研究の限界と今後の課題
本研究の限界として，ある一時点での横断調査である
ため，職員向けマニュアルを作成するに至った原因や結
果を特定することはできない．また，調査対象は HNSs
の管理者のみであるため，訪問先での感染予防対策との
乖離は否定できないと考える．加えて質問紙の回収率は
32.8％であり，感染対策マニュアルを所有している施設
からの回答が多い可能性もある．しかし今回調査を行っ
たことで，これまで十分に把握されていなかった，HNSs
の感染対策マニュアルを作成し活動していることが，日
頃の感染予防対策の行動や教育に及ぼす影響として見出
されたことは，今後の HNSsにおける感染対策を充実さ
せる上で意義があると考える．
今後の研究課題として，利用者とその家族の感染予防
のために HNSsと他の介護サービスや行政との連携も
視野に入れた感染対策について詳細な調査を行い，地域
全体でより充実した感染対策を推進する必要があると考
える．

V．結 論

本研究は訪問看護ステーションの管理者を対象に，訪
問看護ステーションの感染対策マニュアルを所有し活動
していることと，日頃の感染予防対策の行動や教育との
関係を明らかにすることを目的として調査を行い，以下
の点が明らかとなった．
訪問看護ステーションの職員向け感染対策マニュアル
は 80.5％が所有し，マニュアルを所有しているところ
は，事務所内での感染予防対策として「手指消毒」「マス
クの常時着用」等を実施している割合が高かった．また，
訪問先ではそれぞれの家庭事情がある中で「ガウンやエ
プロンの着用」「換気」を実施している割合が高かった．
更に，利用者や家族向けの感染対策マニュアルを所有し，
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所内でできるような感染対策の教育についても実施して
いる可能性が高いことが推察された．
本研究を実施するにあたり，ご協力いただきました訪問看護ス

テーションの管理者の皆様に深く感謝いたします．そして，新型コ

ロナウイルスの感染が 1日でも早く終息することを心よりお祈り

申し上げます．

［COI開示］本論文に関して開示すべき COI状態はない
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The Significance of Infection Control Manuals in the Implementation of Daily Infection Prevention
Measures and Education at Home-visit Nursing Stations―Survey after the 5th Wave of COVID-19

Yoshiko Ochiai and Yoshie Kezuka
Department of Nursing, School of Health Sciences, International University of Health Welfare

Objective: To determine the impact of infection control manuals on the routine infection prevention meas-
ures taken at home-visit nursing stations (HNSs) and the corresponding education provided by them.
Methods: The study included 649 randomly selected HNSs from various regions in Tokyo (Saitama, Chiba,

Kanagawa, Ibaraki, Tochigi, Gunma, and Yamanashi prefectures). The selected HNSs represented approxi-
mately half of the HNSs in each prefecture. The representatives of these HNSs were requested to complete an
anonymous, self-administered questionnaire survey on the “use of infection control manuals by staff and fami-
lies of home care patients,” “infection prevention measures at offices and patients’ homes,” and “awareness re-
garding infections,” among others.
Results: The response rate of the questionnaire was 32.8%. Of the respondents, 80.5% of the HNSs had in-

fection control manuals for their staff. In comparison with the HNSs that did not have such manuals, these
HNSs displayed a higher rate of effectively implementing infection control measures such as “hand sanitiza-
tion,” “regular mask use at offices,” “use of gowns,” and “providing adequate ventilation at patients’ homes.” The
rate of implementing other measures, such as having the “infection control manual for users and families,”
“training by an internal instructor,” and “education at conferences” was also higher in the HNSs with the infec-
tion control manuals.
Conclusions: HNSs having the infection control manuals for their staff were implementing infection meas-

ures at both offices and patients’ homes efficiently. Moreover, these HNSs also prepared an infection preven-
tion manual for patients’ homes, further suggesting that they exerted more effort in educating their staff in the
offices.

(JJOMT, 70: 152―159, 2022)

―Key words―
home-visit nursing station, infection control, COVID-19

ⒸJapanese society of occupational medicine and traumatology http://www.jsomt.jp
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