
 平時から感染対策に関する施設体制や相談体制の不足
 有事に活用できるマニュアルと中核的人材育成の不足

COVID-19における高齢者・障害者施設の感染対策の課題
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滋賀県感染対策地域支援ネットワーク（Shiga HAI-Net）を設置。
施設における人材育成に関し協議

滋賀県認定『感染制御リーダー』を育成

✓ 各施設で適切な感染対策を主導する
✓ 各施設で感染対策および事例対応を中核として検討

できる
✓ 課題をリーダー間や地域の保健所やICN等と連携し

解決できる

リーダーの役割

10年後の目標とする姿

施設が恒常的に自立した感染対策を行える

保健所

１.クオリティの担保

⚫施設長推薦
⚫施設を使用した実地
研修

⚫ CNIC過程に準じた
講義内容

⚫修了試験
（6割以上合格）
⚫ 3年ごとの更新制度

２.インセンティブ

⚫ 知事による認定証発行
⚫ 県HPに認定者・施設名
を掲載

⚫ 医師会と共催：
→高齢者（障害者）施設等
感染対策向上加算（Ⅰ）」
加算要件に本研修を該
当させる

⚫ １回／年フォローアップ
研修の開催

⚫ 滋賀医大に感染対策
相談窓口を開設

⚫ リーダー施設間の相互
ラウンドや合同研修の
サポート

３.フォロー体制

全国初の県全体で人材育成する Shiga HAI-Netができるまで 資料 2 - 2

http://www.google.co.jp/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwi74vPAvtTWAhWMGZQKHdPsC1MQjRwIBw&url=http://skyskysky7.hatenablog.com/entry/2015/03/20/212655&psig=AOvVaw3V76xCaHteTLSl67JVpfly&ust=1507121299603763


特色 ◼ 3日間の講義+実地研修 （全日程受講が必須）
◼ 一般研修として、講義（１、２日目）を広く介護関係者等にWEB公開
【１日目】 看護専門学校の実習室を利用した、各ケア時の感染対策実地研修
【2日目】 CNIC履修過程に準じた研修内容
【３日目】 ① 高齢者施設各圏域 ７箇所+障害者施設１箇所にて開催

② 受講者施設を利用したゾーニング・施設ラウンドの実地研修
③ 事前に各所属施設のマニュアルを検討し、グループ協議

感染制御リーダー育成するための研修

研修会の
風景



受講後アンケート結果

【 受講者の職種分類（n=104）】

【 研修はとても勉強になる内容だったか（n=77） 】
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【 圏域別受講者施設分類（n=104）】
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◼ 少人数で実際の施設を見せていただくことで講義内容も一層頭に入ってきた

◼ 他施設のラウンドを行うことで自施設の修正点がよくわかった

【 自由記載】

◼ 同期が出来て個々で行うのではなく他施設のリーダーとも色々情報共有いく
ことが、これからの強みになると思う

◼ 1日目の実技演習では実際にやってみて、対策の難しさを実感できてよかった


