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极为重要的治疗场所，手术室的工作管理质量高低直接关系

到病人的生命安危，特别是手术室的消毒隔离灭菌质量是医

院感染管理的重要环节，是切断病原体传播途径的关键部门

，必须把好无菌质量才能确 保手术在无菌条件下进行，防止

手术切口感染，提高治愈率。现将我们的具体做法介绍如下

。 1 手术室的清洁和空气消毒 1.1 首先应保持手术室地面、墙

壁、无影灯、门窗等处清洁，每日晨起手术前用有效

氯500mg/L的含氯消毒剂擦拭各手术室桌、台面、无影灯、门

窗等处，手术后应用84消毒液拖地，每日交换班前、每次术

后紫外线照射不少于1h；每周一次彻底大扫除再次消毒。 1.2 

为检查空气消毒效果每月常规做细菌培养1次，使其菌落控制

在200cfu/m 3 以内。 1.3 及时更换紫外线灯管，在不能测定紫

外线波长情况下对灯管设立台帐，即有更换日期、灭菌记时

，使用超过1000h的灯管申请更换。 1.4 要求对紫外线、84消

毒液消毒日期、消毒持续时间，全部记录，使每个护士都有

自觉执行消毒隔离制度。 2 对物品消毒严格把关 2.1 无菌容器

每周高压灭菌1次。 2.2 浸泡物品消毒液定人、定时更换，需

浸泡消毒的物品定时细菌培养1次，并留检验单备查，以此检

查消毒措施是否得当。 2.3 所有手术包器械必须经高压灭菌，

每个包必须放置消毒指示卡，包外注明消毒日期、品名，采

用这一措施后偶有不合格包裹被检出不用，保证器械物品的

无菌要求，对于不能用高压灭菌的物品均可用环氧乙烷灭菌



。 2.4 如遇污染手术或传染性手术器械用品，术后将所用器械

物品根据不同情况选择不同消毒液浸泡后处理，敷料焚烧。

2.5 各手术间拖把、抹布相对固定互不挪用，并用84消毒液浸

泡30min后晾干备用。 2.6 拖鞋每周用84消毒液浸泡刷洗1次。

2.7 手术衣每穿1次洗1次，高压灭菌1次，或使用一次性手术

衣，减少医务人员间相互传染及在手术间走动操作时空气流

动、空气中含菌量升高现象。 3 认真检查 3.1 参加手术人员严

格执行无菌操作和消毒常规，消毒前先查患者手术区皮肤，

准备情况不足者加以弥补。 3.2 对手术者定期做手的细菌培养

。 3.3 手术进行中注意手术区域敷料有否被污染可能，如有应

立即更换，发现手套有破损立即更换。 3.4 认真检查一次性物

品的包装有无破损、失效，产品有无不洁等，如遇有过期、

失效、破损、字迹模糊不清均不可使用。 3.5 对参观、实习、

进修人员注意督促共同遵守制度。 4 对工作人员严格要求 4.1 

全体人员应具备严肃、认真、无菌观念，一丝不苟地执行无

菌操作技术。 4.2 逐条落实手术室各项规章制度。近几年，我

们手术室通过以上几方面工作加强，手术间空气细菌培养数

由平均582cfu/m3 下降至158cfu/m 3 ，紫外线消毒培养后低

于52.8cfu/m 3 ，我们始终以更科学更实用的经验用于临床，

更好的为患者服务。 100Test 下载频道开通，各类考试题目直

接下载。详细请访问 www.100test.com 


