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的污染 。无菌送物车要求每日清洗、消毒和保持干燥，以清 

除其表面可能滋生的细菌微生物；防尘车罩将送物车内的空间 

与外界空气分隔开，阻隔空气中飘浮的尘埃和细菌微生物，要 

求每日更换、清洗、干燥和消毒；篮筐是装载无菌器材的器具， 

要求每日清洁、消毒甚至灭菌；无菌贮存袋的作用是增加一道 

细菌屏障，保护袋内存放的无菌器材不受外环境变化的影响， 

因此贮存袋要求每次用前灭菌，用后更换。有条件的医院可以 

采用标准灭菌篮筐及与其相匹配的无菌送物车作为运送工具， 

使器材在灭菌、装卸、运送、发放贮存等过程都在篮筐内进行， 

并且做到篮筐悬挂无菌运送车内运输和发入贮存，完全避免无 

菌器材与其它物体表面接触。 

3．2 运送人员的管理 

人手或其他身体表面都寄生有大量的细菌，据调查，一般 
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人群双手上携带细菌数可达 1 010个，而且 65％的人群手上可 

携带金黄色葡萄球菌及某些病毒，即使经正确洗手后 ，手上的 

细菌数也只能减少 1 000倍l2J，所以，应加强对运送无菌器材人 

员无菌操作技能的培训，工作中手应避免与无菌器材的直接接 

触 ，装卸无菌器材时应戴无菌手套 ，才能有效切断细菌通过手 

污染无菌器材的途径。另外，运送人员还应戴口罩，防止说话 

时飞沫中的细菌或身体其他部位的细菌污染无菌器材。 
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空气中含有很多的微生物，其中一些对人体健康有害。工 

作人员及病人身上的病原微生物可通过各种方式播散到空气 

中引起他人的感染。手术室是病人进行手术的场所，其无菌技 

术管理与手术成功有着密切的关系。近年来，西南医院预防医 

院感染的措施日趋完善，各种医疗用具都采取了必要的清洗、 

消毒 、无菌技术等措施 ，对手术间空气也进行了严格的消毒处 

理，降低了医院感染率。现就医院门诊手术室通过对手术间空 

气污染的调查，加强手术间空气的无菌技术管理介绍如下。 

1 空气细菌污染调查 

将手术分为前期(准备手术物品、摆体位、手术人员进位 

等)、手术中期 (手术进行 中)、手术后期(搬送病人 、收拾用物 

等)进行空气调查。取样采用平皿暴露法，即用普通营养琼脂 

或血琼脂平皿放在手术间内的四角及中央五个采样点，将平皿 

盖打开放于平皿旁暴露 15 rain后盖好，无菌传送到医院感染监 

控室做细菌培养，结果见表 1。 

表 1 手术问内各个时期细菌培养结果 

用平皿暴露法五点采样做细菌培养，结果见表 2。 

表 2 手术间内人数不同时细菌培养结果 

2 讨论 

空气中含有许多微生物，它们在空气中形成气溶胶，转化 

成菌尘(微生物附于尘土小粒上)、飞沫(微生物附于鼻腔及口 

腔喷出的飞沫之小雾滴中)、细核(飞沫小雾滴的水分蒸发后便 

成微生物雾滴核，而微生物附于雾核上)三种类型。这三种类 

型中极小者可在空气中悬浮较久，空气受到污染的情况也愈严 

重。由表 1可见，手术前期摆体位、消毒、铺单、手术人员进位 

等动作可以增加空气中的菌尘，医护人员皮肤上正常菌群随着 

皮屑脱落 ，含有细菌的皮屑微粒能在空气中飘流足以达到房间 

的各个角落。所以，手术前期操作多，细菌含量明显上升，手术 

中期人员相对固定位置 ，细菌含量略有下降，手术后期操作又 

增多，细菌含量第二次上升，直到全部工作结束。对手术间人 

员的监测也表明手术组人员多或参观人员多，细菌含量明显高 

于手术人员少时。 

术及薹 耋观15 3对策 术及参观人员 人以上三种情况进行空气污染调查，同样采 。 

[收稿日期]2003—03—10 [修回El期]2003—08—29 

严格划分三区(一般区、限制区、严格限制区)，三区的拖 

把、抹布要有明显标记。据实践用 1％洗消液浸泡5 rain处理过 
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的拖把拖地，有明显的消毒效果，而用自来水处理的拖把拖地， 

可造成细菌的播散。所以，拖把、抹布一定要经消毒处理后再 

用。术前一 日做好手术问卫生，采用湿式清洁物体表面。做好 

一 切术前准备，术前紫外线消毒 1 h(据报道，紫外线照射后随 

时间的延 长，细菌逐渐 回升，15 min细菌 回升 8．6％，60 min 

18．3％，90 min 23．5％)，尽量缩短紫外线照射后与手术开始时 

间的距离。 

医护人员的袖 口和裤脚要扎紧，女同志不穿裙子 ，一律穿 

干净洗手衣裤。尼龙制的紧身内衣比棉纱和一般内衣散发的 

皮屑要少些。据调查，这两项措施，一般可使空气中的细菌减 

少到原来数量的 1／10～1／5。 

限制进入手术室人员，尤其是进入正在进行手术的房间。 
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手术进出的人数愈多，愈容易加重空气污染。西南医院是教学 

医院，实习医生及护士需实习与见习，还有不少的进修生，如不 

严格控制参观人数 ，将大大增加室内空气污染机会。为此 ，每 

次对参观人数作了具体规定，大门口值班者严格把关。对进入 

手术间的参观人员要尽量减少不必要的走动、谈话或其他一些 

动作。 

严格执行手术室各项消毒制度。术前术后用 1％洗消液 

拖、抹手术问及治疗车，每天紫外线照射消毒，每周一次大清洁 

并福尔马林熏蒸消毒。每月定时作手术间空气细菌培养，检查 

消毒效果。每月进行一次紫外线灯管强度的监测，以确保消毒 

有效。 

(编辑：黄春霞) 
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一 次性无菌医疗器材在临床已普遍应用，因其具有使用方 

便和灭菌效果好等优点，可有效地预防、控制医院感染的发生。 

但是，在 目前市场经济影响下，伪劣的一次性无菌医疗器材时 

有流入临床，特别是社会上的一些不法分子 ，将使用后 的一次 

性医疗器材重新包装使用，加上部分医院对此管理常常不到 

位 ，造成很多相关的医疗感染事故发生。仅以临床最常见的注 

射为例，据世界卫生组织提供的一份调查资料，全世界 因注射 

器具污染而导致 乙肝病毒感染患者达 800—1 600万人 、感染 

HIV病毒患者达 8—16万人，因这些感染而发生约 130万人死 

亡，其中大部份由不合格的一次性无菌注射器引起 I2j。由此 

可见，加强对一次性无菌医疗器材的使用与管理，不仅关系到 

病人的健康，还对医务人员自身的健康以及环境保护都有具有 

重要的意义。我院一直将一次性无菌医疗器材列为医院感染 

管理的重要内容 ，尤其是以 2002年医院通过 ISO9031(国际质量 

管理体系)认证为契机，对其使用和管理等质量环节进行严格 

控制 ，杜绝了由此引起的医院感染 。在 ISO9001(质量管理体 

系)对一次性无菌医疗器材质量控制的运作中，我们主要做好 

以下几方面的工作。 

1 编制体系文件 《一次性无菌医疗器材使用与管理 

规定》 

体系文件是实施 ISO9031(质量管理体系)的依据，是对既 

定的质量方针、质量目标及适用的标准等要素的描述。我院根 

[收稿日期]2003—06—05 [修回日期]2003—07—11 

据相关的法律法规，结合本院的实际情况制订了《一次性无菌 

医疗器材使用与管理规定》，从一次性无菌医疗器材的采购、验 

收监测 、贮存发放、使用及使用后的废品处理等环节进行了规 

范，使其成为一次性无菌医疗器材质量管理活动的指导准则。 

2 产品实现 

在《一次性无菌医疗器材使用与管理规定》控制下实施质 

量管理活动 ，并在各个环节中都详实记录 ，且由相关人员签名， 

保持质量体系的可追溯性。 

2．1 采购程序 

2．1．1 设备器材科定期对一次性无菌医疗器材合格供方厂家 

进行评估(卫生许可证、生产许可证、产品合格证和销售人员证 

件等)，严防不合格供方的产品进入医院。 

2．1．2 设置采购委员会 ，根据临床需求制订采购计划，安排拟 

购进的产品在临床试用，试用期 1～3个月，由临床科室负责人 

出具书面试用意见并反馈到采购委员会。 

2．1．3 选择临床试用最满意的产品结合价格因素进行批量购 

买。 

2．2 验收和监测程序 

严格对每批购进的一次性无菌医疗器材进行帐册登记式 

验收，逐一查对器材名称、包装、数量、规格、生产批号、检验合 

格证、灭菌 日期及有效期等项 目，且在入库前按文件规定比例 

随机抽取一定数量进行细菌培养和热源等监测 ，杜绝不合格器 

材入库。 

2。3 贮存发放程序 
一 次性无菌医疗器材不同于一般产品，不能随意存放，我 
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