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調査研究実績 

の概要○○○ 

 

研究概要 

医療関連感染は，医療従事者の手や医療機器を介して蔓延することが知られている．そ

のため，感染予防には手洗い・消毒が重要であり，医療現場では1行為1手洗いが実施され

ている．しかしながら，医療者従事者の手と同様に患者に触れる血圧計など看護援助用具

の汚染状況や消毒方法に関する先行研究は少ない．本研究では大学で保管中の血圧計マン

シェットの汚染状況，健常人に装着後のマンシェットの汚染状況等を調査した．そして，

アルコール消毒の効果も評価した．その結果，大学内に保管している血圧計のマンシャッ

トからは（写真1），細菌培養検査で一般細菌を検出し，ATP値からも汚染が確認された．

消毒用エタノール含浸綿で消毒を行うことで一般細菌は未検出となり（写真2），ATP値の

低下が認められた（図1）．また，病院の一般病棟で使用されている血圧計についても調査

を実施した結果，大学で使用されている血圧計よりも汚染が高い可能性が推察された（図

1-2）．以後に，本研究結果の一部（大学血圧計と病院血圧計の結果）を示す． 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  
 

＊図1-2はATPふき取り検査による結果，いずれも単位はRLUである． 

 

写真1. マンシェットの検体採取部位 写真2. エタノールでの消毒効果（左；消毒前 右；消毒後） 

図1. 大学血圧計マンシェットの消毒前後の変化(n=5) 図2. 病院血圧計マンシェットの消毒前後の変化(n=3) 
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調査研究実績 

の概要○○○ 

方法 

調査対象は，本学で使用しているアネロイド式血圧計（布製）5個，病院で使用されて

いる自動血圧計（布製）3個とした．評価方法は，簡易細菌培養検査（ぺたんチェック標

準寒天・MRSA用 栄研化学）にて細菌のコロニー数，ATPふき取り検査（ルミテスター

PD-30およびルシパックPen、キッコーマン）にてATP値（単位；RLU）を測定した． 

 

結果 

大学内の血圧計（マンシェット部）では，ATP値が消毒前587.4（単位；RLU，以下同

様）であり，消毒後は394.4と有意な低下が認められた（図1）．細菌培養検査では，消毒

前の平均コロニー数が7.2個（範囲；0-29）であったが，消毒後は検出されなかった．一

方，病院で使用中の血圧計では，消毒前のATP値は2930.7であり，消毒後は2180.7であった

（図2）． 

 

考察 

医療機器の消毒・滅菌処理の目安とされるスポルディング分類では，創傷のない正常な

皮膚に触れる血圧計等の看護援助用具はノンクリティカル器具に該当し，低水準消毒また

は洗浄が推奨されている．そのため正常な皮膚の場合，マンシェットを介した感染が生じ

る可能性は低いと推察される．しかしながら，体温計や聴診器と比べ血圧計マンシェット

の消毒への意識は低いということも報告されている．事実，看護学のテキストなどにも体

温計や聴診器の消毒については明記されているが，血圧計やマンシャットの消毒に関する

記載は少ない．看護学生の使用する頻度も高い，血圧計やマンシェットの取り扱いについ

て，今後も検討していきたい． 
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