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无菌术中洗手教学改革初步探讨 

Exploration of teaching reform in the hand-washing 
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无菌术教学是医学教育中必不可少的重要内容，建立严格的 

无菌观念和初步掌握基本操作技能，对医学生后期课程的学习及 

临床实习至关重要。洗手是无菌术操作技术中的基础，近年来由 

于消毒剂的研发取得一定的成效，外科洗手方法也逐渐发生变革。 

作者在进行无菌术教学时对外科洗手方法进行了一些改革。 

1 洗手教学所面临的问题 

1．1 传统洗手方法难以适应临床需要 

外科洗手历史悠久，从开始机械性刷洗到 目前化学消毒方 

法，由于各医院使用消毒剂的不同，洗手方法会有差异，世界各 

地有数十种不同的洗手方法。在外科手术学教学中多数学校 

采用的是肥皂水洗手的方法，但我们在对我校2003级实习同 

学所在的8个实习医院洗手方法调查中发现，肥皂水洗手方法 

已经淘汰，替而代之的是速干性消毒液洗手方法。学生在参加 

实习时需要重新学习，浪费时间，洗手操作不规范。 

1．2 忽视无菌观念的培养 

无菌术教学是一门操作性很强的课程，学生在学习洗手过 

程中往往过多的重视操作的规范性，单纯的模仿带教老师的示 

教动作，而对洗手的目的，需要达到什么样的要求则不求甚解， 

对“有菌观念，无菌操作”体会不深，例如不清楚为什么要保持 

手高肘低位，为什么洗手要有重点等问题，因此一旦接触到新 

的洗手方法则无可适从。 

1．3 无法满足模拟l临床 需要 

传统的肥皂水洗手方法，需要使用容器盛装液体皂液供同 

学蘸取 ，而最近研究表明医院使用的肥皂表面的污染情况很严 

重 ，微生物总数超标 50倍以上的占19．32％。在保存不当的情 

况下，肥皂会成为病菌传播者，通 过医疗操作前后必要 的洗手 

过程污染医护人员的手，引起院内感染事故的发生⋯。如果同 

学在操作中如此进行并理解为是正确的方式则对以后的临床 

工作产生影响。目前多数医院已经改为感应式或者脚踏式容 

器盛装皂液，避免了这个问题。 

2 洗手教学的改革 

2．1 改变洗手方法贴近临床实用 

我们采用了目前临床广泛使用的速干性消毒液洗手方法 
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教学，洗手消毒的步骤包括一洗二刷三消毒 ：首先用皂液做一 

般手臂清洗，清洗自手指到肘上 10 cm的皮肤，可初步除去油 

垢皮脂，继用无菌毛刷蘸上消毒肥皂液，刷洗手及前臂 3 min、 

流水冲净，使表面(包括指甲缘)清洁无污；擦干皮肤以免影响 

消毒剂的效能 ，然后用消毒剂按六步洗手法进行涂擦 。这种洗 

手方法中洗手消毒基本操作步骤 中一洗二刷环节与肥皂水洗 

手方法类似，刷手的范围、重点 、顺序与肥皂水洗手方法等同， 

唯一不同的是刷手的时间和次数由原来的 3次，每次 3 min改 

为 1次3 min，减少了刷手时间和次数。取消消毒步骤 中的浸 

泡环节，使用六步洗手法涂擦替代。 

2．2 培养自觉无菌观念和 自主学习能力 

理论教学可以在操作练习的同时进行，在讲解动作的时候 

让同学清楚洗手的目的是清除指甲、手 、前臂的污物和暂居菌； 

将常居菌减少到最低程度；抑制微生物的快速再生。单纯洗手 

训练枯燥乏味，同学很容易失去兴趣，在训练中加入不同的场 

景，可以提高同学学习兴趣，培养积极 自主的学习能力。几种 

常用的场景：①在训练中教师无意碰到正在刷手的同学手臂， 

观察同学是否有反应；②询问洗手后能否直接拿取器械台上的 

物品；③接台手术时如何洗手；④急诊手术时应如何洗手。 

2．3 建立规范手术实验室 

手术实验室严格按照正规的医院手术室来布局，学生首先 

能够熟悉环境 ，按照合理的方式出入手术问，有助于培养无菌 

观念。我们将老式水龙头更换为脚踏式，既节省了水资源，又 

让同学能够身临其境，减少洗手后关水龙头污染的机会。水龙 

头出水量改为可调式 ，这样可以避免学生在操作时由于水流过 

大溅湿洗手衣。皂液原先存放于肥皂盘 内，现在更换为肘压 

式，利用医院里废弃 的消毒液瓶子装皂液和消毒液 (以水模 

拟)，这样节约了教学资源，而且避免了使用同一个皂液盘可能 

带来的污染，当同学进入临床时 ，所学和所用是统一的，避免了 

教学和临床的脱节 。 
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