
アウトブレイクフローチャート
私立医科大学病院感染対策協議会　看護師部会

　私大ではさまざまなアウトブレイクを経験している。潜在的なアウトブレイクはどこの私大でも
日常的なことである。
　アウトブレイク発生時、ICTは終息のための実践者である。客観的に事実を捉え現場指導を
行いながらも、協働して対策を実施する。病棟管理者に事態の重大さをつたえ、時には保健所
などへの外部評価者に正確に報告する必要がある。
　発生を負の遺産にせず、組織に役立つような取組みであらねばらない。
アウトブレイク発生時のICTの役割は大きく複雑であるが、必ずしも共通認識できていない
場合がある。
ICT間で共通認識し、慌しいアウトブレイク対応の中でもれることなく対策に取組むための
ツールとして作成した。
　日付をいれてチェックするなど各施設で実際に使用し、ブラッシュアップしていくツールとして
活用いただきたい。



※終息となるまで、ピンク枠内を繰り返し実施

：ICT主体で実施

：現場と協働して実施

【平時】

アウトブレイク基準がある

アウトブレイクと判断

ICTミーティング

□ 情報収集と分析

→ラインリスティング

□ 症例定義の作成

終息判断

（例）

・潜伏期間の2倍の期間

・新規検出が〇日間認められない

・監視培養にて3回陰性を確認

アウトブレイクの総括および評価

再発防止策の構築

外部からの改善支援

依頼検討

□ セルフオーディット

□ コンプライアンス調査

□ 現場指導

□ 患者退室後のターミナルクリーニン

グ徹底

□ 入院患者のスクリーニング検査実施

の検討

□ 環境培養の検討

□ 遺伝子タイピング等実施の検討

現場と

アウトブレイクミーティング

□ 感染拡大防止策の実施

（標準予防策＋経路別予防策）

□ 現場ラウンド

プレアウトブレイク状態の察知

→現場へ注意喚起

【報告】

□ 病院幹部

□ 感染対策委員会

・緊急感染対策委員会開催検討

□ 院内周知

□ 保健所（必要時）

□ 私大感染対策協議会（必要時）

□ 公表を検討

・病院HP
・マスコミ


