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医療機関に勤務する看護師の手指衛生遵守に影響する要因と課題についての文献レビュー

岡村　智実

社会医療法人母恋天使病院

要旨
目的：看護師の手指衛生遵守について把握し，遵守率向上のための要因と課題を明らかにすることを目的とした．
方法：医学中央雑誌Webにて，「手指衛生」「影響」をかけて，看護の原著論文，解説，総説で選定された関連の

ある文献４文献とハンドサーチにて抽出した３文献を対象に文献検討した．
結果：７文献の文献検討より看護師の手指衛生遵守への影響要因は，「経験年数」「衛生習慣」「手指衛生の知識」「手

袋の着用」「忙しさ」「勤務時間」「同僚との相互作用」「患者の状況」の８つに分類された．手指衛生遵守へ
の課題は，教育の必要性と忙しさの改善が示された．

考察：手指衛生遵守向上への要因として衛生習慣，手指衛生の知識，手袋の着用，同僚との相互作用，課題として
教育の必要性と忙しさの改善について考察した．教育の内容については明らかにされていないため，手指衛
生遵守率向上に向けての教育内容について示唆を得ることが必要である．

キーワード
　看護師，手指衛生，影響要因

 ［資料・その他］

Ⅰ．緒言
　感染対策には標準予防策を基本として，接触予防策，
飛沫予防策，空気予防策があり，医療機関では患者の
状態に合わせて感染対策を実施している．標準予防策
は全ての患者に適応される感染対策である．その中で
も手指衛生は医療従事者から患者，または患者から医
療従事者への病原微生物の伝播を防ぐために重要な感
染対策として知られている．
　手指衛生については，医療現場における手指衛生の
ためのCDCガイドライン（ボイス・ピテット，2002）
やWHO手指衛生ガイドライン（WHO，2009）があり，
手指衛生の実践について示され，それに基づいた実践
の取り組みがなされている．手指衛生の遵守に影響す
る要因として，職種や性別，部署，忙しいこと，患者
のニーズを優先すること，失念，同僚や上司の手本が
ないことなどがあるとされている（Pittet，2000）．ま
た，医療従事者の手指衛生の実践を調べた調査より，
看護師の遵守率が高いことが分かっている（Pittet，
Mourouga，and Preneger，1999）．
　医療機関においては感染対策チームによる活動が行
われ，医療従事者の手指衛生遵守向上に向けた取り組
みがなされており，組織的な取り組みで手指衛生遵守
率が向上したとの報告がある（加藤，2015）．その一方，
医療従事者の手指衛生遵守率は平均約40％であるとさ
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れ，遵守されていない現状がある（WHO，2009）．
　手指衛生は，全ての医療従事者が実施すべき対策で
あるが，患者への直接ケアを通して接する機会が多い
看護師の実践は特に重要であると言える．
　看護師の手指衛生遵守率が高いことからも看護師の
手指衛生遵守率の向上への支援は有効であると考えら
れ，遵守率向上により交差感染防止に効果的であると
考える．
　そこで今回，看護師の手指衛生遵守の状況について
把握し，遵守率向上のための要因と課題を明らかにす
ることを目的に，手指衛生遵守に影響する要因と課題
についての文献検討を行った．

Ⅱ．用語の定義
　本研究における手指衛生とは，手術時手指消毒を除
く，流水と石けんによる手洗い，擦式アルコールによ
る手指消毒を指す．

Ⅲ．研究方法
１．対象文献
　文献の選定には医学中央雑誌Webを用いた．原著論
文，解説，総説，会議録を除き，分類を看護，本文が
入手可能な文献を対象とし，次のキーワード「手指衛
生」と「影響」をかけて検索した．その結果，42件の
文献が検索された．これらの文献のうち，看護師以外
を対象にした文献と手指衛生の遵守に関連がない文献
を除き，４文献が抽出された．さらに，Google Scholar
を用いて手指衛生，影響で検索し，看護師を対象にし
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た原著論文の３文献を追加した７文献を対象文献とした．

２．分析方法
　対象文献の出版年，研究対象者，研究方法，手指衛
生遵守への影響要因，手指衛生遵守への課題について
まとめた．

Ⅳ．結果
１．看護師の手指衛生遵守に影響する要因に関する研

究の概要
１）発表年
　対象として７文献について表１に示した．出版年は
2004年から2020年までであった．

２）対象者
　看護師を対象とした７文献中，対象者を所属で選定
していた文献は６文献で，病棟に勤務する看護師を対
象にしているものが４文献，ICU・救急救命センター
に勤務する看護師を対象としているものが２文献で
あった．６文献中の２文献は，救急救命センターに勤
務する２年目以上の看護師，管理職を除く３年目以上
の病棟看護師を対象にしている文献であり，所属と経
験年数の両方で選定していた．所属と職位で選定して
いたものは１文献で，一般病棟とクリティカル部門の
看護師長を対象としていた．

３）研究方法
　自記式質問紙調査２文献，観察法と自記式質問紙調
査１文献，観察法３文献，半構造化面接１文献であった．

４）手指衛生遵守に影響する要因の内容
　分析の結果，手指衛生遵守への影響要因は，「経験
年数」，「衛生習慣」，「手指衛生の知識」，「手袋の着用」
などの個人の要因，「忙しさ」，「勤務時間」などの環
境の要因，「同僚との相互作用」の組織の要因，「患者
の状況」の８つに分類された（表２）．
　以下に８つの分類の内容について述べる．
　「経験年数」については，病棟に勤務する看護師を
対象とした文献から，手指衛生行動実施率と看護師経
験年数に正の相関があることがわかっている（高良・
大湾・加藤他，2004）．また，救急救命センターに勤
務する看護師を対象とした文献からは，吸引後手洗い
は２年目の看護師の遵守率が低いことが明らかにされ
ている（国島・松尾・香川他，2012）．
　「衛生習慣」について，森山・小林・菅原（2014）は，
患者接触前より患者接触後の手指衛生適正回数が多い
ことを明らかにしている．大迫・多留・宮脇（2020）は，
臨床看護実践の状況における看護師の手指衛生の認識
として，個人の衛生習慣からくる自己防衛的な動機に
つながる状況を報告している．個人の衛生習慣からく

る自己防衛的な動機につながる状況の認識として，【医
療者と患者とは違う】【排泄物は汚いもの】【食事前は
手を洗う】という状況が示されていた．
　「手指衛生の知識」について，大須賀（2005）は，
感染の研修を受けたことがある人は，ない人に比して
手洗い実施率は有意に高いことを示していた．また，
大須賀（2005）は，手指衛生や感染経路別予防策に関
する看護師の知識不足を示唆している．大迫・多留・
宮脇（2020）は，知識や臨床経験から手指衛生の必要
性を判断する状況を示している．知識や臨床経験から
手指衛生の必要性を判断する状況の認識として，【清
潔/無菌操作の前は必ず必要】【感染源だと思う】【感
染を起こすと患者も自分達も大変になる】【感染経路
をイメージできる】【病院全体で手指衛生を学んでき
た】【医療関連感染を起こしてはいけない】という状
況があった．
　「手袋の着用」は， MRSA患者への看護行為後の手
袋取り外し後の手指衛生行動の実施率が低いことが示
されている（高良・大湾・加藤他，2004）．ICUに勤
務する看護師を対象とした文献から，手袋使用率が高
い時に手指衛生遵守率が低下しており，手袋の使用と
手指衛生との関連が示唆され，手指衛生の代用として
の手袋使用の可能性を述べている（森山・小林・菅原，
2014）．
　「忙しさ」については，大須賀（2005）は，手指衛
生遵守には忙しさが最も影響していた因子であること
を示唆している．大迫・多留・宮脇（2020）は，【忙
しい】【仕事を滞りなく遂行したい】【常に手指衛生の
ことを考えていない】などの手指衛生を考える余裕が
ない状況を明らかにしている．
　「勤務時間」は，救急救命センターに勤務する看護
師を対象とした文献から，吸引前後手洗い遵守は，日
勤帯が低いことが明らかにされている（国島・松尾・
香川他，2012）．森山・小林・菅原（2014）のICUに
勤務する看護師を対象とした文献から，吸引前後の手
洗い遵守と日勤帯の勤務で有意差が認められ，日勤帯
に低い状況が報告されている．また，手指衛生遵守率
が最も高かったのは10時であったが，昼間と夜間で平
均手指衛生遵守率に有意差がなかったことも示している．
　「同僚との相互作用」については，手指衛生を向上
させるためには，リンクナースが役割遂行できるよう
に看護管理者の支援の必要性が示されている（嶋守・
近藤・小野寺他，2017）．臨床看護実践の状況におけ
る看護師の手指衛生の認識として，手指衛生が同僚と
の相互作用でエンパワメントされる状況が示されてい
る（大迫・多留・宮脇，2020）．手指衛生が同僚との
相互作用でエンパワメントされる状況の認識として，

【自分が感染の媒介者になりたくない】【手指衛生をし
ていない人と思われたくない】【手指衛生は皆も徹底
できていない】という状況があった．
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緊
急

対
応

事
象

時
は

手
指

衛
生

は
実

施
さ

れ
て

い
な

か
っ

た

6
嶋

守
他

（
20

17
）

一
般

病
棟

19
病

棟
，

ク
リ

テ
ィ

カ
ル

部
門

６
病

棟
の

看
護

師
長

24
名

を
対

象

手
指

衛
生

プ
ロ

グ
ラ

ム
に

つ
い

て
リ

ン
ク

ナ
ー

ス
と

感
染

対
策

室
が

中
心

に
介

入
し

た
プ

ロ
グ

ラ
ム

導
入

前
と

看
護

管
理

者
を

対
象

と
し

た
導

入
後

の
比

較
評

価
手

指
衛

生
向

上
に

関
す

る
無

記
名

自
記

入
選

択
式

質
問

紙
調

査

・
手

指
衛

生
向

上
プ

ロ
グ

ラ
ム

の
導

入
後

一
般

病
棟

も
ク

リ
テ

ィ
カ

ル
ケ

ア
部

門
で

も
擦

式
ア

ル
コ

ー
ル

手
指

消
毒

薬
使

用
率

が
増

加
．

M
RS

A
の

発
生

率
も

減
少

傾
向

・
手

指
衛

生
を

向
上

さ
せ

る
た

め
に

は
，

リ
ン

ク
ナ

ー
ス

が
役

割
遂

行
で

き
る

よ
う

に
看

護
管

理
者

の
支

援
が

必
要

7
大

迫
他

（
20

20
）

急
性

病
院

の
管

理
職

を
除

く
３

年
目

以
上

の
病

棟
看

護
師

イ
ン

タ
ビ

ュ
ー

ガ
イ

ド
（

①
手

指
衛

生
を

す
る

の
は

ど
の

よ
う

な
時

で
，

手
指

衛
生

に
つ

い
て

何
を

考
え

た
り

，
感

じ
た

り
し

て
い

る
の

か
，

②
手

指
衛

生
が

で
き

な
い

と
き

，
手

指
衛

生
に

つ
い

て
何

を
感

じ
た

り
，

考
え

た
り

し
て

い
る

か
，

③
手

指
衛

生
に

つ
い

て
頭

に
浮

か
ぶ

こ
と

）
を

用
い

た
半

構
造

化
面

接

・
手

指
衛

生
が

同
僚

と
の

相
互

作
用

で
エ

ン
パ

ワ
メ

ン
ト

さ
れ

る
状

況
の

認
識

【
病

院
全

体
で

手
指

衛
生

を
学

ん
で

き
た

】【
自

分
が

感
染

の
媒

介
者

に
な

り
た

く
な

い
】【

手
指

衛
生

を
し

て
い

な
い

人
と

思
わ

れ
た

く
な

い
】

・
個

人
の

衛
生

習
慣

か
ら

く
る

自
己

防
衛

的
な

動
機

に
つ

な
が

る
状

況
の

認
識

【
医

療
者

と
患

者
と

は
違

う
】【

排
泄

物
は

汚
い

も
の

】【
食

事
前

は
手

を
洗

う
】

・
知

識
や

臨
床

経
験

か
ら

手
指

衛
生

の
必

要
性

を
判

断
す

る
状

況
の

認
識

【
清

潔
/

無
菌

操
作

の
前

は
必

ず
必

要
】【

感
染

源
だ

と
思

う
】【

感
染

を
起

こ
す

と
患

者
も

自
分

達
も

大
変

に
な

る
】【

感
染

経
路

を
イ

メ
ー

ジ
で

き
る

】【
病

院
全

体
で

手
指

衛
生

を
学

ん
で

き
た

】【
医

療
関

連
感

染
を

起
こ

し
て

は
い

け
な

い
】

・
手

指
衛

生
を

考
え

る
余

裕
が

な
い

状
況

の
認

識
【

忙
し

い
】【

緊
急

対
応

を
優

先
す

る
必

要
が

あ
る

】【
患

者
の

目
の

前
で

は
し

に
く

い
】【

仕
事

を
滞

り
な

く
遂

行
し

た
い

】【
手

指
衛

生
は

皆
も

徹
底

で
き

て
い

な
い

】【
常

に
手

指
衛

生
の

こ
と

を
考

え
て

い
な

い
】

明
ら

か
に

な
っ

た
看

護
実

践
状

況
に

お
け

る
看

護
師

の
手

指
衛

生
に

関
す

る
認

識
に

つ
い

て
の

詳
細

を
理

解
し

，
そ

の
中

に
あ

る
課

題
に

つ
い

て
看

護
師

自
身

の
気

づ
き

を
促

す
，

教
育

的
支

援
が

重
要
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表
２

カ
テ

ゴ
リ

ー
手

指
衛

生
遵

守
へ

の
影

響
要

因
の

内
容

文
献

番
号

経
験

年
数

・
直

接
看

護
行

為
後

に
必

要
な

手
指

衛
生

行
動

の
実

施
率

は
看

護
師

経
験

年
数

と
正

の
相

関
が

あ
っ

た
・

吸
引

後
手

洗
い

は
２

年
目

の
看

護
師

の
遵

守
率

が
低

か
っ

た
文

献
１

，４

衛
生

習
慣

・
患

者
接

触
前

よ
り

患
者

接
触

後
の

手
指

衛
生

適
正

回
数

が
多

か
っ

た
・

個
人

の
衛

生
習

慣
か

ら
く

る
自

己
防

衛
的

な
動

機
に

つ
な

が
る

状
況

の
認

識
【

医
療

者
と

患
者

と
は

違
う

】【
排

泄
物

は
汚

い
も

の
】【

食
事

前
は

手
を

洗
う

】
文

献
５

，７

手
指

衛
生

の
知

識

・
看

護
師

経
験

年
数

が
高

い
群

は
低

い
群

に
比

し
て

有
意

に
手

洗
い

実
施

率
が

高
か

っ
た

・
感

染
の

研
修

を
受

け
た

こ
と

が
あ

る
人

は
，

な
い

人
に

比
し

て
手

洗
い

実
施

率
は

有
意

に
高

か
っ

た
・

手
指

衛
生

の
種

類
と

目
的

，
手

指
の

一
過

性
細

菌
・

常
在

細
菌

，
手

指
衛

生
製

剤
の

選
択

，
擦

式
手

指
消

毒
剤

の
除

菌
効

果
，

接
触

感
染

す
る

微
生

物
お

よ
び

感
染

症
の

感
染

経
路

に
関

す
る

看
護

師
の

知
識

不
足

が
示

唆
・

知
識

や
臨

床
経

験
か

ら
手

指
衛

生
の

必
要

性
を

判
断

す
る

状
況

の
認

識
【

清
潔
/無

菌
操

作
の

前
は

必
ず

必
要

】【
感

染
源

だ
と

思
う

】【
感

染
を

起
こ

す
と

患
者

も
自

分
達

も
大

変
に

な
る

】【
感

染
経

路
を

イ
メ

ー
ジ

で
き

る
】【

病
院

全
体

で
手

指
衛

生
を

学
ん

で
き

た
】【

医
療

関
連

感
染

を
起

こ
し

て
は

い
け

な
い

】

文
献

２
，３

，７

手
袋

の
着

用
・

M
RS

A
患

者
に

対
す

る
看

護
行

為
後

の
手

袋
取

り
外

し
後

の
手

指
衛

生
行

動
の

実
施

率
が

低
い

・
手

袋
使

用
率

が
高

い
時

に
手

指
衛

生
遵

守
率

が
低

下
し

て
お

り
，

手
袋

の
使

用
と

手
指

衛
生

と
の

関
連

が
示

唆
さ

れ
た

文
献

１
，５

忙
し

さ
・

仕
事

数
と

手
洗

い
実

施
率

・
手

洗
い

方
法

の
間

に
は

弱
い

負
の

相
関

が
み

ら
れ

た
・

手
洗

い
因

子
に

最
も

影
響

し
て

い
た

因
子

は
忙

し
さ

で
，

看
護

業
務

量
が

強
く

影
響

・
手

指
衛

生
を

考
え

る
余

裕
が

な
い

状
況

の
認

識
【

忙
し

い
】【

仕
事

を
滞

り
な

く
遂

行
し

た
い

】【
常

に
手

指
衛

生
の

こ
と

を
考

え
て

い
な

い
】

文
献

２
，７

勤
務

時
間

・
吸

引
前

後
手

洗
い

遵
守

と
日

勤
帯

の
勤

務
で

有
意

差
が

認
め

ら
れ

，
日

勤
帯

が
低

か
っ

た
・

平
均

手
指

衛
生

遵
守

率
24

.0
％

±
7.

1，
手

指
衛

生
遵

守
率

が
最

も
高

か
っ

た
の

は
10

時
で

あ
っ

た
が

，
昼

間
と

夜
間

で
平

均
手

指
衛

生
遵

守
率

に
有

意
差

は
な

か
っ

た
文

献
４

，５

同
僚

と
の

相
互

作
用

・
手

指
衛

生
向

上
プ

ロ
グ

ラ
ム

の
導

入
後

一
般

病
棟

も
ク

リ
テ

ィ
カ

ル
ケ

ア
部

門
で

も
擦

式
ア

ル
コ

ー
ル

手
指

消
毒

薬
使

用
率

が
増

加
．

M
RS

A
の

発
生

率
も

減
少

傾
向

・
手

指
衛

生
を

向
上

さ
せ

る
た

め
に

は
，

リ
ン

ク
ナ

ー
ス

が
役

割
遂

行
で

き
る

よ
う

に
看

護
管

理
者

の
支

援
が

必
要

・
手

指
衛

生
が

同
僚

と
の

相
互

作
用

で
エ

ン
パ

ワ
メ

ン
ト

さ
れ

る
状

況
の

認
識

【
自

分
が

感
染

の
媒

介
者

に
な

り
た

く
な

い
】【

手
指

衛
生

を
し

て
い

な
い

人
と

思
わ

れ
た

く
な

い
】【

手
指

衛
生

は
皆

も
徹

底
で

き
て

い
な

い
】

文
献

６
，７

患
者

の
状

況
・

吸
引

後
手

洗
い

は
吸

引
後

に
続

け
て

処
置

を
行

っ
た

状
況

に
お

い
て

遵
守

率
が

低
か

っ
た

・
緊

急
対

応
事

象
時

は
手

指
衛

生
は

実
施

さ
れ

て
な

か
っ

た
・

手
指

衛
生

を
考

え
る

余
裕

が
な

い
状

況
の

認
識

【
緊

急
対

応
を

優
先

す
る

必
要

が
あ

る
】【

患
者

の
目

の
前

で
は

し
に

く
い

】
文

献
４

，５
，７
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　「患者の状況」については，吸引後手洗いは吸引後
に続けて処置を行った状況において遵守率が低いこと
が明らかにされている（国島・松尾・香川他，2012）．
ICUに勤務する看護師を対象とした文献からは，緊急
対応事象時の手指衛生は実施されていない状況が報告
されている（森山・小林・菅原，2014）．臨床看護実
践の状況における看護師の手指衛生の認識として，【緊
急対応を優先する必要がある】【患者の目の前ではし
にくい】状況が示された．

５）手指衛生遵守への課題
　７文献のうち手指衛生遵守についての課題が示され
ていたのは５文献であった．手指衛生遵守への課題と
しては，教育の必要性と忙しさの改善が示されていた．
５文献の全てにおいて教育の必要性が課題として述べ
られており，ケア前後や手袋取外し後の手指衛生活動
の遵守強化の教育，感染に関する院内教育の充実の必
要性，看護基礎教育と卒後病院教育両者での手指衛生
教育，手洗いに関する正しい教育の実施と手洗いが遵
守できない要因に焦点をあてた教育，看護師自身の気
づきを促す教育的支援の必要性が挙げられている．忙
しさの改善については，看護業務の見直しを中心とし
た改善の必要性が述べられていた．

Ⅴ．考察
１．看護師の手指衛生遵守に関する研究の現状
　手指衛生については，これまでに様々なガイドライ
ンが示され，その実践が重要であることは明らかであ
る．今回の文献検討の結果より，看護師の手指衛生遵
守の重要性から遵守率向上に向けて手指衛生に関する
現状調査や遵守率向上のための支援がなされている状
況が分かった．
　しかし，今回手指衛生遵守率向上に向けて影響要因
と課題について検討したが，手指衛生遵守への影響要
因と課題についての原著論文，解説，総説についての
文献は数件程度と少ない状況であった．看護師を対象
とした内容に限定すると，さらに少ないことが分かっ
た．WHOの手指衛生ガイドラインが2009年に示され
てから対象となった文献は４件であった．この現状に
ついて，欧米を中心とした先行研究から手指衛生遵守
への影響要因が明らかとなっているため，新たな研究
がなされていないのかについては今回の文献検討から
は判断できなかった．

２．看護師の手指衛生遵守率向上のための要因と課題
　文献検討の結果，手指衛生遵守への要因は，改善が
可能と考えられる要因と改善が困難と考えられる要因
について挙げられていた．改善が可能と考えられる要
因は，「衛生習慣」，「手指衛生の知識」，「手袋の着用」，

「忙しさ」，「同僚との相互作用」であった．改善が困

難と考えられる要因は，「経験年数」，「勤務時間」，「患
者の状況」で，変更することが難しい内容であった．
改善できる要因については，介入をすることで遵守率
の向上につながると考えられる．
　そして，手指衛生遵守への課題については，教育の
必要性と忙しさの改善が挙げられていた．文献検討の
結果は，先行研究で示された結果と同様であった．
　これらの中から，改善が可能な個人の要因の「衛生
習慣」「手指衛生の知識」「手袋の着用」，組織要因の「同
僚との相互作用」，課題としての教育の必要性と忙し
さの改善について考察する．忙しさについては，要因
と課題の両方に含まれているため，課題として考察す
る．
　要因である衛生習慣，手指衛生の知識について，織
田・清水（2020）は，看護師の感染予防行動の省略に
関する心理的要因を検討し，感染リスクが低いと認識
した場合に感染予防行動を省略することを明らかにし
ている．手指衛生の知識が不足している場合だけでは
なく，感染リスクを判断できる知識がある場合でも手
指衛生の遵守がなされない状況となることが分かる．
そして，個人の経験や元々の習慣が合わさり，それが
個人の習慣となることで，看護場面での手指衛生の省
略につながっていることが考えられる．手袋の着用に
ついては，手指衛生の代用と考えている可能性が示さ
れているため，手指衛生の代用にはならないことを理
解する必要がある．
　これらの改善のためには，それぞれに対しての手指
衛生の知識を享受すると共に，実際の業務の中での手
指衛生が必要な場面の提示や手指衛生実施状況の確認
と評価，定期的な教育の実施などの介入が有効である
と考える．
　組織の要因の同僚との相互作用については，同僚か
らのエンパワメントや上司からの支援など，他者から
の評価を気にして手指衛生を実施している状況が明ら
かになっている．これらのことから看護師の手指衛生
遵守には，他者からの評価が影響していると言える．
そのため，上司が手指衛生遵守向上への要因を理解し，
手指衛生遵守に向けてスタッフに働きかけを行い，ス
タッフ間でも声をかけ合えるような組織作りも重要と
考える．
　手指衛生遵守については，組織風土との関連があり，
看護師の手指衛生に関する組織風土尺度が開発されて
いる（桐明・網中・杦木，2020）．この尺度は，信頼
性と妥当性も明らかにされており，手指衛生に影響を
与える組織文化について測定できる．所属している組
織の風土を知るために尺度の使用も有効であると言え
る．
　手指衛生遵守向上への課題として教育の必要性が述
べられており，教育の実施については，医療現場にお
ける手指衛生のためのCDCガイドラインの手指衛生
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改善促進のための方法の手指衛生促進を成功させるた
めの戦略として，挙げられている（ボイス・ピテット，
2002）．手指衛生遵守向上のための要因改善について
も，教育的な介入が必要である．課題としての教育の
内容については，明らかにされていないため，手指衛
生遵守向上に示唆を得るような研究が必要である．
　忙しさについては，看護業務量が手指衛生遵守に影
響することが示されているが，医療機関の規模や所属
部署の状況，入院患者の状況も影響していると考えら
れる．忙しさに対しては，先行研究（Pittet，2000）
からも手指衛生遵守に影響する要因であるとされてお
り，今回の文献検討でも手指衛生遵守向上への課題と
されていた．忙しさの改善が，手指衛生遵守率向上に
つながると考える．改善に向けては忙しさの測定や忙
しさの具体的な内容を把握することが必要である．

Ⅵ．研究の限界
　本研究では，国内の文献を対象としており，文献数
も７文献と少なく，実施した年代や対象者も異なって
いる．そのため，今回文献検討より明らかとなった内
容は，限定的なものとなることが考えられる．今後，
対象を国内外へ拡大し，文献検討を行っていくことが
課題である．
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