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洗浄・消毒・滅菌 の目的

•感染症の発生を事前に防ぐため、
原因となる微生物を無効にする
こと

微生物 感染経路

洗浄消毒滅菌



なにを洗浄・消毒・滅菌するのか

再使用可能医療機器（RMD）

⇔単回使用機器（SUD）

臨床現場で使用済みのRMDは、物理的・化学的・微生物
学的に汚染されているため、再生処理により患者へ使用
しても問題のないレベルまで清浄化する必要がある。

手指や環境
滅菌することができないため、適切な消毒を行うことに
よって感染症を起こさないレベルまで微生物を減少させ
る必要がある。



「滅菌」「消毒」

•滅菌 微生物の生存する確率が 100万分の1
以下になることをもって、滅菌と定義してい
ます（日本薬局方）

• 100万分の1＝10-6

•世界的に広く採用されている無菌性保証水準
（sterility assurance level：SAL） ＝10-6

•消毒 病原微生物を死滅または除去させ、害
のない程度まで減らしたり、あるいは感染力を
失わせるなどして、毒性を無力化させること
（薬機法）



「滅菌」「消毒」「殺菌」「除菌」「抗菌」

•滅菌 微生物の生存する確率が 100万分の1以下になること
をもって、滅菌と定義しています（日本薬局方）

•消毒 病原微生物を死滅または除去させ、害のない程度ま
で減らしたり、あるいは感染力を失わせるなどして、毒性を
無力化させること（薬機法）

日本石鹸洗剤工業会 https://jsda.org/w/03_shiki/a_sekken30.html

•殺菌 細菌を死滅させる、という意味ですが、殺す対象や程
度を含んではいません（薬機法）

•除菌 対象物や、限られた空間に含まれる微生物の数を減ら
し、清浄度を高めることです

•抗菌 菌を殺したり減少させるのではなく、繁殖を阻止す
るのですが、対象やその程度を含まない概念です。JIS（日本
工業規格）では、抗菌加工されていない製品の表面と比較し、
細菌の数が100分の1以下である場合、その製品に抗菌効果が
あると規定しています



「滅菌」「消毒」 「洗浄」

•滅菌 微生物の生存する確率が 100万分の1以下になること
をもって、滅菌と定義しています（日本薬局方）

•消毒 病原微生物を死滅または除去させ、害のない程度ま
で減らしたり、あるいは感染力を失わせるなどして、毒性を
無力化させること（薬機法）

・洗浄
⇒滅菌または消毒を効果的に遂行できる程度

まで、あるいは意図する使用に適するまで、
対象物から汚染物を除去すること



洗浄について

1) 用手洗浄
①ブラッシング
②浸漬
③清拭

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

2) 機械洗浄
①ウオッシャーディスインフェクター
②超音波洗浄器
③減圧沸騰式洗浄器
④内視鏡洗浄消毒装置



洗浄について

1) 用手洗浄

①ブラッシング

②浸漬

③清拭

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

ブラシの物理的作用により汚染物
を除去

洗剤による化学的作用と循環水流による
物理的作用により汚染物を除去

濡らせないもの、浸漬できないものに対して
行う。再汚染を防ぐため、一定方向に清拭



洗浄について

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

2) 機械洗浄
①ウオッシャーディスインフェクター

②超音波洗浄器

③減圧沸騰式洗浄器

④内視鏡洗浄消毒装置

予備洗浄→本洗浄→中間すすぎ→最終すすぎ→乾燥

洗浄液に超音波を放射

沸騰による洗浄とすすぎ

軟性内視鏡の洗浄消毒



洗浄についての注意点
・作業者にとって感染のリスクがあるため、可能な
限り洗浄物との接触を避ける。

・個人防護具(PPE)を正しく使用し、着脱する。
・臨床使用後のRMDに付着する汚染物の特性を
把握し、対処する。

・洗浄（およびすすぎ）に用いる水、洗浄剤、洗浄
器、最終添加剤などは機器や洗浄する物品に適し
たものを使う。

・洗浄後のバリデーションを実施する
大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年



消毒について

1) 物理的消毒
①熱

・流通蒸気 ・煮沸消毒 ・間歇消毒 ・熱水消毒

②紫外線

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

2) 化学的消毒
①消毒薬
②オゾン



消毒について

1) 物理的消毒
①熱

・流通蒸気 ・煮沸消毒 ・間歇消毒

・熱水消毒

②紫外線

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

80℃・10分間の処理で芽胞以外の一般細菌を感染
可能な水準以下に死滅または不活性化する方法

254nm付近の波長を持つ紫外線を照射する方法。
非加熱・非接触・ノンケミカルという特徴がある。



消毒について

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

2) 化学的消毒
①消毒薬

②オゾン

消毒薬を用いて病原微生物を殺滅する方法。
適当な熱消毒の設備がない場合や、生体及び
環境と非耐熱性器具などが対象となる

オゾン発生装置による。
人体への有害作用など、使用条件に制限がある。



リスク分類 対象 具体例 対応方法

クリティ
カル

無菌組織や血管系に挿入
するもの

手術用器械・
インプラント器材・針

滅菌
（高水準消毒薬）

セミ
クリティ
カル

粘膜または創のある皮膚
と接触するもの

人工呼吸器回路・麻
酔関連器材・内視鏡

高水準消毒薬

体温計(口腔) 中または低水準消毒薬

ノン
クリティ
カル

医療機器表面 モニター類 あらかじめドレープでカバー
清拭消毒

皮膚に接触する医療器具 血圧計のカフ・聴診器 低水準消毒薬
アルコール清拭

ほとんど手が触れない 水平面(床) 定期清掃、汚染時清掃
退院時清掃

垂直面(壁・カーテン) 汚染時清掃
汚染時洗浄

頻回に手が触れる ドアノブ・ベッド柵・床
頭台・テーブル

1日1回以上の定期清掃また
は定期消毒

Spauldingによる医療器具・環境の分類と対応法

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, p.21, 2020年

対象により、消毒・滅菌等の対応が異なる



分類 目的 薬剤

滅菌
(sterilization)

いかなる形態の微生物生命をも完
全に排除または死滅させる

-

高水準消毒薬
(high-level 
disinfection)

芽胞が多数存在する場合を除き、
すべての微生物を死滅させる

過酢酸
フタラール
グルタラール

中水準消毒薬
(intermediate-
level 
disinfection)

結核菌、栄養型細菌、ほとんどの
ウイルス、ほとんどの真菌を殺滅
するが、必ずしも芽胞を殺滅しな
い

次亜塩素酸ナトリウム
ポビドンヨード
アルコール

低水準消毒薬
(low-level 
disinfection)

ほとんどの栄養型細菌、ある種の
ウイルス、ある種の真菌を殺滅す
る。

第四級アンモニウム塩
両性界面活性剤
クロルヘキシジングルコ
ン酸塩

Spauldingによる消毒水準分類

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, p.21, 2020年
小林寛伊指導, Y’s Text -5th Edition- 消毒薬テキスト 第5版, 共和企画, 2016年



効果（スペクトル）による分類

芽胞菌
結核菌

ウイルス

真菌

一般細菌

高水準消毒薬

中水準消毒薬

低水準消毒薬

消毒薬が効きにくい



効果+対象による分類

•高水準消毒薬
• グルタラール・フタラール・過酢酸

（すべて非生体）

•中水準消毒薬
• アルコール類（生体・非生体）

• 次亜塩素酸ナトリウム（非生体）

• ポビドンヨード（生体）

•低水準消毒薬
• 第四級アンモニウム塩（非生体・生体）

• クロルヘキシジン（主に生体）

• 両性界面活性剤（非生体）



消毒薬の濃度と対象
区
分

消毒薬 使用濃度 消毒対象 使用時の注意

高
水
準

グルタラール 2～3.5%

内視鏡

付着、蒸気の曝露に注意

フタラール 0.55%

過酢酸 0.3%

中
水
準

次亜塩素酸ナトリウム 0.01%（100ppm） 哺乳瓶 洗浄後1時間浸漬

0.02%（200ppm） 食器、まな板、リネン 洗浄後5分浸漬

0.05～0.1%（500～
1000ppm）

ウイルス汚染のリネン・器材・環境
（血液汚染ないとき）

リネン・器材は30分浸漬、
環境は清拭

0.5～1%（5000～
10000ppm）

環境のウイルス汚染血液 ガーゼなどにしみこませて
拭き取る

ポビドンヨード 原液 皮膚・粘膜、創傷部位

アルコール（消毒用エタ
ノール、70%イソプロパ
ノール）

原液 正常な皮膚、医療器具、環境 清拭

低
水
準

第四級アンモニウム塩（ベ
ンザルコニウム塩化物、ベ
ンゼトニウム塩化物）

0.01～0.05% 粘膜 適用部位により濃度が違う

0.1～0.2% 医療器材、環境

両性界面活性剤 0.1～0.2% 医療器材、環境 結核には0.2～0.5%

クロルヘキシジングルコン
酸塩

0.02% 外陰・外性器の皮膚消毒 界面活性剤を含まないもの

0.05% 創傷部位

0.1～0.5% 手指、皮膚



高水準消毒薬

• グルタラール
• 2～3.5%で使用

• 緩衝化剤が必要

• 化学滅菌剤としても利用可

• フタラール
• 0.55%で使用

• バチルス属芽胞に弱い

• 超音波白内障手術器具類と
経尿道的検査又は処置の医
療器具類には使用しない

《特徴》
・材質劣化作用が小さい。
・専ら内視鏡自動洗浄機による内視鏡の消毒に使用される。
・呼吸器系や眼の粘膜を刺激するため蒸気曝露や眼への飛入および皮膚への
付着に対して注意を払い、十分に換気を行う必要がある。

• 過酢酸

• 0.3%で使用

• 最も強力な殺菌作用

• 化学滅菌剤としても利用可



中水準消毒薬
• 次亜塩素酸ナトリウム

• 0.01%～1.0%で使用
• 哺乳瓶・・・0.01%
• 食器、まな板、リネン・・・0.02%
• 環境消毒・・・0.05%～0.1%
• ノロウイルス・・・0.1%
• 血液・排泄物・・・0.5%～1.0%

• 蛋白質と反応して食塩となる（低残留性）
• 金属腐食性
• 脱色性
• 有機物で不活化されやすい
• 塩素ガスの発生があるため広範囲の消毒には適さ
ない

• 10,000ppm（１％）以上の高濃度付着で化学損傷
• パルプに弱い

ナトリウム

ペルオキソー硫酸水素
カリウムも同効です



次亜塩素酸ナトリウム液の作り方

もとの濃度を必ず確認！
1%・6%・10%などの製品があります。



2L ・１％なら100mL

・５～６％なら20mL

・１０％なら10mL

注：時間がたつごとに濃度が低下するので、
できるだけ作り置きはしない。

例：0.05%の次亜塩素酸ナトリウム液の作り方

ナトリウム

※消毒薬をうすめるときは、飲用に使う容器は使わないこと！



次亜塩素酸ナトリウムはパルプに弱い！



中水準消毒薬

• ポビドンヨード

• 10%原液で使用

• 生体のみに使用

• 洗浄剤含有製剤は手指消毒、エタノー
ル含有製剤は手術野に使用

• 胸腔や腹腔には使用しない

• 大量の薬液に長時間接触すると化学熱
傷を起こす

• 熱傷時や新生児など、大量に吸収され
やすい

• 効果の発現に2分程度の時間がかかる



中水準消毒薬

• 消毒用エタノール70w/w%（76.9～
81.4vol%）

• 70%イソプロパノール

• 速効性

• 引火性に注意

• クロルヘキシジンとの合剤は、
カテーテル刺入部や術野に使用

• 保湿剤や、他の消毒薬との合剤
で速乾性手指消毒薬として使用



低水準消毒薬

•ベンザルコニウム塩化物

•ベンゼトニウム塩化物
• 粘膜･･･0.01～0.05%

• 器材環境･･･0.1～0.2%

• 経口毒性が高い

《特徴》
・臭いがなく材質を傷めにくい。
・抗微生物スペクトルがせまく、汚染されやすい。
・石けんとの混合で不活性化

•両性界面活性剤
• 洗浄効果を併せ持つ

• 結核菌にも有効

・クロルヘキシジングルコン酸
• 創傷部位・・・0.05%

• 手指、皮膚・・・0.1～0.5%

• 洗浄剤含有製剤あり



1．サスペンジョン試験

2．サーフェス試験



対象：医療従事者の
手指衛生に
適用される薬剤

http://www.kankyokansen.org/uploads/uploads/files/jsipc/syushieisei_2023.pdf



滅菌について

1) 物理的滅菌
・高圧蒸気滅菌（オートクレーブ）

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年

2) 化学的滅菌
・酸化エチレンガス滅菌
・過酸化水素ガスプラズマ滅菌
・過酸化水素ガス滅菌
・低温蒸気ホルムアルデヒド滅菌



滅菌の種類と特徴について

種類 原理 適応 利点 欠点

高圧蒸気滅
菌

高圧蒸気滅菌機(オートク
レーブ)のチャンバー内の
空気を飽和水蒸気で置換
し、飽和水蒸気で置換し、
高温度と圧力で加熱滅菌
する。

• ガラス製品、磁製、
金属製、ゴム製、紙
製、液状の医薬品な
ど、高温高圧水蒸気
に耐えるもの

• 短時間で確実な滅
菌が可能

• 病院内で行うこと
ができる

• 残留性がない

• 湿熱による熱変質が起
こる

酸化エチレ
ンガス滅菌
（EO）

酸化エチレンガスにより、
蛋白質のアルキル化を起
こして死滅させる

• 高圧蒸気滅菌がで
きないものに対して
行われる

• 耐熱性や耐湿性の
低いカテーテル類、
内視鏡、麻酔関連器
材等

• 低温で滅菌できる
ため、加熱による
材質の変化がない

• 滅菌時間+エアレーショ
ンの時間が長い

• 酸化エチレンの発癌性
と皮膚・粘膜刺激性

• プリオンには無効

過酸化水素
低温ガスプ
ラズマ滅菌
（HPGP）

過酸化水素に圧力と高周
波をあててラジカルを発生
させ、微生物を死滅させる。

• 金属製品、プラス
チック製品などが対
象となる

• エアレーション不
要

• 毒性が低い
• 水が不要（災害時

に使いやすい）

• セルロース、ゴム、液体
など過酸化水素が吸着
するため滅菌できない

• 浸透性がない

過酸化水素
ガス滅菌
（VHP）

減圧沸騰により気化させた
過酸化水素ガスの酸化作
用によって、微生物を不活
性化させる。

低温蒸気ホ
ルムアルデ
ヒド滅菌
（LTSF）

飽和水蒸気とホルムアル
デヒドガスにより微生物を
アルキル化し滅菌する。

• EO滅菌と同じ • 長時間のエアレー
ションは不要（EOと
の比較）

• 浸透性が悪い
• 炭素鋼、低密度ポリエ

チレン、ポリウレタンに
対して耐性が低い

• プリオンには無効

文献2)を改変



滅菌についての注意点

・化学的インジケータ（chemical indicator：CI）および生物学的イン
ジケータ（biological indicator：BI）を運用する。

・滅菌物の保管にあたっては、温度20〜25℃、湿度40〜50％を目
安に空調管理をおこなう。

・床、天井、外壁から十分離れた場所で保管する。床から20cm、天
井のスプリンクラー設備周辺から45cm以上、外壁から5cm以上の
距離を確保する。

・供給時は、化学的インジケータの合格判定や有効期限を確認し、
包装破損がないことを点検する。

・洗浄（およびすすぎ）に用いる水、洗浄剤、洗浄器、最終添加剤な
どは機器や洗浄する物品に適したものを使う。

大久保憲ほか編集, 2020年版消毒と滅菌のガイドライン 改訂第4版, へるす出版, 2020年



https://www.jsmi.gr.jp/wp/wp-content/uploads/2022/05/Facilities-
evaluation-tool-for-sterility-asssurance_ver.1.01r.pdf



まとめ

⚫院内感染対策において、洗浄・消毒・滅菌

の意味を理解し、日頃から適切に実施する

ことが重要である。
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・一般社団法人日本環境感染学会消毒薬評価委員会．生体消毒薬の有効性評価：手
指衛生 2023．
・一般社団法人日本医療機器学会滅菌管理業務検討委員会. 医療現場における滅菌保
障のための施設評価ツールVer.1.01
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