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手术学教学中无菌观念的强化培养 

乐腊梅 ‘ 

无菌技术是临床医学的一十基本操作规范 ．贯穿临床医学 

的各十分支学科。在手术 穿刺、插管、注射 换药等一系列侵 

入性诊疗过程中，无菌操作是最基本的要求。无菌观念是医务 

人员在诊治过程中对无菌术了解、掌握和自觉运用的程度。无 

菌观念的培养是无菌术教学的目的所在，它不仅要求学生对无 

菌技术有充分的掌握．更要求学生在相应的诊疗过程中自觉的 

运用。在手术学教学过程中，我们从三方面强化无菌观念的培 

养，取得了满意的效果。 

一

、教学过程中营造无菌操作的环境 ：手术学教学在手术 

学实验室进行，手术学实验室严格按照无菌要求最高的手术室 

标准设计，廿隔离区 准备间、处置室、无菌操作室。工作人员 

及学员进入实验室必须更衣换鞋，戴帽子口罩，无菌操作室空 

气消毒，所有实验器材均按手术要求消毒灭菌，利用学员对手 

术室的新奇心理与实验室规范的无菌环境 ，使学员对无菌产生 

深刻的印象。 

二、充分掌握无菌技术的内涵：凡肪止一切微生物侵入，保 

持灭菌物品及无菌区不再受污染的操作方法称为无菌技术，它 

既包括灭菌、抗菌等～系列硬措施，也包括相应的操作与管理 

制度等软措施。在学习过程上对两者的掌握不得有偏废。灭 

菌、抗茁的措施方法容易理解 ．因为常用的几种方法均有强制 

性的国家标准，学生要掌握的是这些方法的强度与时间以及效 

果监测。难的是操作规程与管理制度的学习，它针对的是灭菌 

物品及无菌区不再被污染 ．除洗手穿在藏手套、消毒铺 巾与换 

药等常用操作外．不可能列举所有的操作井加以规范．并且灭 
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菌物品与无菌区不得再被污染这一总原则，在常用操作规程的 

学习中，强化对无菌物品无菌 区 相对无菌物品相对无菌区以 

及有菌物品有菌区等概念的理解。例如在教洗手时，强调 自上 

臂至指尖无菌要求递增，这样洗手时只能从远端指尖向近端 

洗．以免指尖被近段的细菌污染 ．而戴手套时，手套是绝对无菌 

物品，洗后的手仍只能是相对无菌区，故戴手套双手只能接触 

手套的内面而不得接触其外表面。这样的实际操作过程中形 

成无菌、相对无菌、有菌概念的条件反射 ．从而提高 自觉运用无 

菌术的程度，培养无菌观念。 

三、勤学多练，在实践中纠错，逐步加探对无菌的理解。洗 

手穿衣、消毒铺 巾等基本 的无菌操作规程必须反复练习．人人 

掌握，井在手术学其他学习内窑如切开缝合 、剖腹探查等的练 

习过程上不断强化。在此基础上及时纠正学员不规范的操作， 

不斯扩大无菌概念的范畴，深化对无菌的理解。如区分手术室 

内无菌区与相对无菌区．限制手术及参观人员在手术室内的过 

多走动。叉如不得使用手术台上钳子夹取手术台外无菌盒内 

的无菌物品，布巾钳扣紧固定于手术台上后便不得取下再次使 

用等等，这样在实验过程上的及时纠错，不仅有利于学员对一 

些具体操作规范的理解掌握，更有利于学员对整体上多角度、 

全方位的形成无菌的概念．为今后在工作中面对繁杂的各种具 

体情形，从容自觉地应用无菌原则打下坚实的基础．并且将无 

菌理解为一个开放的概念．也有利于学员在工作中不断学习和 

发展新的无菌技术。良好的无菌观念是医务人员的基本素质 

只有认真领悟无菌术的内橱，井 自觉地应用在临床工作中，养 

成良好的无菌习惯，才能在将来成为一名优秀的医务工作者。 
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改革局部解剖学教学方法 提高教学质量 

刘锐明。 

局部解剖学是基础医学与临床医学之间的桥梁课程．侧重 

于人体局部的层次结构，器官位置及毗邻美系。因此．在局解 

教学过程中．采用灵活多变的教学方法，加强对学生动手操作 

技能的培养 ．以激发学生学习的兴趣，提高了学生独立思考问 

题和解决问题的能力，取得良好的教学效果。 
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一

、运用系解和手术学理论指导局解操作，注重实验操作 

本教研室采用一年级下学期学习系统解剖学 ，三年级下学 

期学习局部解剖学的教学顺序。局部解剖学的教学时数为72 

学时，均为实验课。学生动手操作前，教师根据集体备课的要 

求．统一手术切口．要求学生要逐层找 出相应的结构和器官的 
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