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Ⅰ．緒　言
近年、院内感染予防の観点から医療機関で勤務するス

タッフの予防接種が推奨・実施され１～４）、医療機関で
実習する看護学生もまた医療従事者と同様に抗体価陰性
者には予防接種が求められている５～９）。病院や在宅等
の実習を行う看護教育では学生が関わる対象の健康状態
も多様であることから、感染症から学生を守り、学生自
らが感染源となることを防ぐためにも防御に有効な抗体
価を獲得することは必要である。

本学の抗体価の把握・予防接種推奨の変遷は、麻疹・
風疹・水痘・流行性耳下腺炎およびＢ型肝炎の抗体価を
平成12年度より学生の自己申告で把握に努めたが、申告
内容が曖昧との問題があり、平成14年度より学内で抗体
検査を実施してきた。平成17年度には実習施設からの抗
体価および予防接種実施状況の提出要請を期に「抗体検
査・予防接種実施状況調査票」を導入し、抗体価の把握
および予防接種の推奨に努めている。しかし、入学後か
らの取組みでは必要な予防接種が実習までに間に合わな
い等の問題もあり、平成18年度からは入学前の抗体検査
および予防接種を文書で推奨している。また、感染症予
防に関する特別講義の開催や抗体価陰性者への個別指導
で予防接種の推奨等感染予防の意識づけに取り組んでい
るが、学生の意識は充分把握できていない。そこで本研

究は、本学学部学生の感染予防に関する意識調査を行い、
本学における感染症対策の課題を明らかにすることを目
的とした。

Ⅱ．研究方法
１　対象および方法

本学学部学生１～４年次321名（休学者を除く）を対
象に自作調査紙を学年毎に配布、回収箱で回収した。統
計解析にはSPSSを用いた。

２　調査期間

平成18年10月～11月

３　調査内容

調査対象とした感染症は麻疹・風疹・水痘・流行性耳
下腺炎（以下、小児感染症と記す）、Ｂ型肝炎、インフ
ルエンザである。

調査内容は基本属性、小児感染症罹患歴の有無、抗体
価の状況（陽性・陰性・不明）、抗体価陰性者の予防接
種実施状況（小児感染症は入学後予防接種を終えたもの
を「接種済」、Ｂ型肝炎は入学後３回接種終了者を「接
種完了」、１～２回接種終了者を「接種途中」とした）、
予防接種で困っている点、予防接種の意識（「健康被害
の防止」や「他者への感染防止」など肯定的質問５項目、

「自己管理を行なえば必要ない」や「病院実習以外では
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必要ない」など否定的質問５項目で各項目「非常に思う」
から「全く思わない」の５件法）、感染症症状の知識の
有無（症状を「知っている」と回答した割合を算出）、
感染経路の知識（感染経路を正確に選択した正解者数を
算出）について調査した。

４倫理的配慮

本研究の目的・内容、研究への参加は自由であり、調
査データは学術目的以外には使用しないことや、無記名
とすることを書面で説明、また科目の成績評価と関連が
ないことを口頭および書面で説明し、調査用紙の提出を
もって同意とした。調査用紙の回収にあたっては、対象
者の心理的圧力にならないよう閉鎖式の回収箱を設置し
回収した。

なお、調査に先立ち本学の倫理審査委員会の承認を得
た。

Ⅲ．結　果
本学学部学生１～４年次で休学者を除く321名中296名

からの回答を得た（回収率92.2%）。在学生数に占める調
査回答者の割合は各学年ともに90%以上を占めた（表１）。

１）小児感染症罹患歴の有無（表２）
罹患歴「あり」が最も多かった小児感染症は、水痘

209名（70.6%）、次いで流行性耳下腺炎149名（50.3%）、
風疹134名（45.3％）、最も少ないのは麻疹102名（34.5%）
であった。
２）抗体価状況および予防接種実施状況（表３）

抗体検査で抗体価が陽性と回答した者は、小児感染症
では全体で50～70%であり、その中で風疹が75.3%と陽性
率が高かった。Ｂ型肝炎では陽性者は全体で6.1%であっ
た。

次に、抗体価陰性者について予防接種実施状況を学年
別で比較すると、小児感染症では１年次が49.3%であり、
２年次以降は90%以上が予防接種を実施していた。Ｂ型
肝炎では３回接種が完了した者は、１年次が35.8%と最
も多かった。１～２回の接種途中の者は全体で62.3%で
あった。
３） 予防接種で困っている点（表４）

予防接種で困っている点（複数回答）は全学年を通し
て「費用が高い」が最も多く84.0～95.9%、次いで「受診
に時間がかかる」が約50%であった。学年別で特徴的な
点は、３年次において「実習と重なるので行けない」

表1 対象者の属性

表2 小児感染症罹患歴の有無
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44.6%、「副作用が心配」24.3%の回答が他の学年より多
かった。
４）予防接種の意識（図1-1,1-2）

肯定的質問では５項目ともに、「非常に思う」から
「思う」の回答が80～90%であった。その中で、「非常に
思う」の回答が多かった項目は「他者への感染防止」

198名（66.9%）、次いで「健康被害の防止」160名
（54.1%）であった。

否定的質問では５項目ともに「非常に思う」から「思
う」の回答が10～30%、その中で「実習施設が求めるの
で受ける」で「非常に思う」から「思う」の回答が30%
であった。

表3 抗体価状況および予防接種実施状況

表4 予防接種で困っている点
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図1-1 予防接種の意識：肯定的質問

図1-2 予防接種の意識：否定的質問

表5 感染症の症状の知識および感染経路正解者数
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５）感染症の知識（表５）
感染症の症状について「知っている」の回答数が最も

多いものはインフルエンザ283名（95.6%）であり、次い
で流行性耳下腺炎258名（87.2%）、水痘254名（85.8%）
であった。これら3種類の感染症は学年別でみても「知
っている」の回答数は殆ど差がなく70～90%であった。
麻疹、風疹、Ｂ型肝炎ではそれぞれ約50％が「知ってい
る」と回答しているが、学年別でみると、麻疹、風疹で
は3・４年次が約70%であるのに対し１・２年次が30%と
半数以下であり、Ｂ型肝炎においては2～４年次が43～
68%であるのに対し１年次が8.0%と他学年に比べて低か
った。

感染経路正解者数が最も多いのはＢ型肝炎226名
（76.4%）であり、最も少ないのは水痘16名（5.4%）であ
った。学年別でもＢ型肝炎が最も多く1年次が38名

（50.7%）であるが2～４年次は75.7～97.3%と高い割合で
あった。一方、水痘は全学年ともに3～5名（約5%）であ
った。

Ⅳ．考　察
予防接種は、各種の感染症に対する免疫を持たない感

受性者あるいは免疫のブースター効果を目的とする者を
対象に行われる１０）ものである。予防接種したにもかか
わらず抗体価が得られない一次性ワクチン効果不全

（Primary Vaccine Failure：PVF） や、ブースター効果が
減少している現在、予防接種後に抗体が得られたにもか
かわらずその後抗体が低下してその感染症に感染、発病
する二次性ワクチン効果不全（Secondary Vaccine
Failure：SVF）の問題や２、６，１１）、小児感染症の罹患
歴や予防接種歴は幼児期の曖昧な記憶などから、罹患歴、
予防接種歴の有無は抗体保有者と一致しないことがあ
る。本研究においても、小児感染症の罹患歴と抗体価陽
性率は必ずしも一致しておらず、抗体検査で抗体価を把
握することが必要である。また、抗体価陽性者は麻疹・
水痘・流行性耳下腺炎は５割であるのに対し風疹の陽性
者が７割と最も高い。風疹ワクチンの定期接種は1977年
8月から1995年4月までは女子中学生に、それ以降2003年
9月までは中学生男女が対象となっており、本学学生の
殆どがこの時期の接種対象者に含まれており、このこと
が抗体価陽性率をあげている背景にあるものと考えられ
る。

抗体価陰性者における予防接種実施状況は、小児感染
症で２年次以上は90％が接種済みであるのに対し、3回
の接種が終了するまでに時間を要するB型肝炎では
50̃70%が接種途中（１～２回接種者）であった。その中
で入学後半年の1年次が他の学年より接種完了者が多か
ったことは、入学前からの予防接種推奨の取組みの成果
と推察される。

学生が予防接種で困っている点として最も多かった項
目は「費用が高い」266名（89.9%）であり、全学年で84

～95%と高い割合であった。次に多かった項目は「受診
に時間がかかる」であり151名（51.0%）であり、各学年
ともに約半数を占めた。学年で特徴的な点は３年次が

「実習と重なるので行けない」33名（44.6%）と他の学年
より多く、これは３年次の実習期間が最も長いことが要
因と考えられる。このことから予防接種を受けるにあた
り実習との兼ね合いが問題の一つとしてあげられ、実習
開始前までに予防接種を終了することが望まれる。しか
し、本学では１年次の７月より実習が開始されることか
ら、それまでに全ての予防接種を終了することは難しく、
入学後早期より計画的な接種について教育が必要と考え
る。

感染予防については、学生は自他の感染予防のために
予防接種が必要であると認識し、また計画的に受けたい
と考えていた。また予防接種は病院以外の実習でも、感
染症患者と接する機会が少なくても、感染予防の一つと
して必要であると認識していた。その中で、「実習施設
が求めるので受ける」で「非常に思う」から「思う」の
回答が30%あり、実習施設からの要請が予防接種を後押
しする要因の１つとなっていることが示唆された。以上
のことから、学生の感染予防に関する予防接種の意識は
高いものと言える。本学では「職業人としての感染予防」
として特別講義を開催し、感染予防の意識付けを図って
おり、予防接種の意識の高さの背景に教育の効果がある
ものと推察される。しかし、感染症の症状や感染経路に
ついての知識は学年による違いもみられるものの、全体
としては充分とは言えず、感染予防の教育は、入学後早
期から学生の学習段階に沿って実施する必要がある。

Ⅴ．まとめ
１．小児感染症の罹患歴と抗体価陽性率は必ずしも一致

していなかった。
２．学生が予防接種で困っている点として最も多かった

項目は「費用が高い」「受診に時間がかかる」であっ
た。

３．学生は自他の感染予防のために予防接種が必要であ
ると認識し、また計画的に受けたいと考えており、学
生の感染予防に関する意識は高かった。

４．学生の感染症の症状や感染経路についての知識は学
年差もみられたが、全体としては充分とは言えなかっ
た。

Ⅵ．本学の課題
１．一次性ワクチン効果不全や二次性ワクチン効果不全、

または罹患歴や予防接種歴の記憶の曖昧さなどによ
り、小児感染症では抗体検査で抗体価を把握すること
が重要である。

２．抗体検査・予防接種の費用・時間・場所・医療施設
との連携など、実施する条件整備が必要である。

３．感染予防の教育は、必要な予防接種を実習開始前に
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終了することを動機付けるためにも、入学後早期から
学生の学習段階に沿って実施する必要がある。

４．これまでの感染予防の意識を高める教育に加え、感
染症症状や感染経路についての教育も強化する必要が
ある。
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