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Ⅰ.はじめに

透析液の水質管理については(公)日本臨床工学技

士会の透析液清浄化ガイドラインに沿って､推奨基

準値以下に努めるべきである｡多人数用監視装置

の一部のカプラやバイパスコネクタでアクションレベ

ルを示すことがあり､当該部の透析液汚染が疑われ

た｡そこで､カプラ､バイパスコネクタの清浄化への

対策を行ったので報告する｡

Ⅱ.対象及び方法
対象 多人数用監視装置､個人用監視装置(カプラ､

バイパスコネクタ)

方法① 6%次亜塩素酸混合液

(塾 アルコール綿

③ クロルヘキシジングルコン酸0.1%液

④ エタノール

①～④の方法を試み､その後エンドトキシン､生菌

数を定期的に測定し推移をみた｡

Ⅲ.手技･測定方法
･ET

手技 5mlをエンドトキシン測定容器へ注入する｡

方法 エンドスペシー法

･生首

手技 10mトを37mmクが)ティモニターへ注入する｡

室温20℃前後で1週間培養する｡

方法 メンブランフィルタ法

(透析液を5分以上流す｡滅菌手袋を着用する｡RO

装置､供給装置の採液ポートをアルコール綿にて拭

き採取する｡多人数用監視装置はカプラにJくイパス

コネクタを装着し､直接採取する｡)

Ⅳ･カプラ､Jくイパスコネクタ清浄化前のエンドトキシ

ンと生菌数の結果
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図1.(カプラ､バイパスコネクタ清浄化前のエンド

トキシンと生菌数の結果)

･RO装置と供給装置からは､4月･5月･6月とも推奨

基準値以下の結果になったが､多人数用監視装置

からは推奨基準値を超えるものが出た｡

Ⅴ.消毒方法
方法①

全台のカプラ､バイパスコネクタを多人数用監視装

置から外して､6%次亜塩素酸混合液に 30分間浸水

させる｡その後RO水で30分間洗い流す｡

方法②

アルコール綿を使用して全台のカプラを拭き､バイ

パスコネクタは6%次亜塩素酸混合液に30分間浸水

させ､RO水で30分間洗い流す｡

方法③

クロルヘキシジングルコン酸 0.1%液を全台のカプラ

へ噴霧する｡バイパスコネクタは方法②と同様｡

方法④

エタノール液 70%を全台のカプラへ噴霧する｡バイ

パスコネクタは方法②と同様｡



(標準的洗浄消毒)

･次亜塩素酸ナトリウム(使用濃度2%)は一般細菌､

真菌に対して有効である｡細菌芽胞に対しては高濃

度の必要がある｡

･エタノール､アルコール綿(使用濃度 70%)は一般

細菌､真菌に対しては有効であるが､細菌芽胞には

有効ではない｡

･クロルヘキシジングルコン酸(使用濃度 0.1鶴)は

一般細菌､真菌に対しては有効であるが､細菌芽胞

には有効ではない｡

Ⅵ.カプラ､Jl'イパスコネクタ消毒後の ET活性値､

生菌数の変化

ET活性書(EU
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0.01
0.009
0.008
0.007
0.006
0.005
0.004
0.003
0.002
0.001
0

日q78
日q
7
1

生JI紅くcFU/

1ol L' 員 琵

雄方法① ト方法

+方法③ 7諾方法

甘方法(Dt方法

JI方法③ ～冨方法

1過日 8五日

図2.(カプラ､′くイパスコネクタ消毒後の ET活性値､

生菌数の変化)

･グラフの値は多人数用監視装置4台の平均値にな

り､方法3のクロルヘキシジングルコン酸 o･1%液に

よる消毒方法が､1週目､3週目とも推奨基準値以下

となり､効果があった｡

Ⅶ.結果

表1を参照

･1週目､3週日とも推奨基準値以下-◎と標記

･1週日､3週日どちらか一方が推奨基準値以上

一〇と標記

･1週目､3週目とも推奨基準値以上- ×と標記

ー99-

方法① 方法② 方法@ 方法④

ET活性値 ○ × ◎ O.
細菌数 ○ × ◎ ○

作業時間 1時 間20分 1時間 1時間 1時間

作業人数 2名 4名 1名 1名

表1.(結果)

Ⅷ.考察

当院で試みた消毒方法ではバイパスコネタを6%次

亜塩素酸混合液に浸漬させ､カプラをクロルヘキシ

ジングルコン酸 0.1%液で噴霧する方法が簡便であ

り､清浄化を行う事ができた｡

また､使用し続けることによって耐性菌等の問題が

発生しないか考えられ､シュードモナス細菌によって

汚染を受ける可能性がある事がわかった｡原因とし

ては､クロルヘキシジングルコン酸に強い抵抗性を

示すこと､同一容器へ繰り返して継ぎ足し使用する

等が上げられる｡対策として､シュードモナスは乾燥

状態を保つ事が非常に重要であるため､噴霧してか

ら､最低でも30分以上乾燥させ､噴霧に使用した容

器は滅菌させるといった事が必要である｡また､新し

い消毒方法も考えていかなければならない｡

Ⅸ.緒言吾

透析液清浄化には､カプラ､バイパスコネタの消毒も

必要であり､使用している消寺剤に対して強い抵抗

を持つ細菌がいる事を認識し､対応していかなけれ

ばならない｡また､水処理装置の管理や配管の消毒

方法など､今後も検討していかなければならない事

があり､より高いレベルでの管理が求められる｡
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