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$修改了医疗卫生机构预防感染性病原体传播

的指南&新的+

!""%

医疗卫生机构阻止感染性病原

体传播的隔离预防指南,是在+

'((+

医院隔离预防

指南,基础上的更新和扩展%参与指南修改的人员

有(感染控制人员'公共卫生流行病学家'医疗机构

管理者'护士和支持医疗卫生的人员%各级医疗卫生

机构负责发展'实施和评估感染控制项目的人员&

随着医疗卫生从最初的急救医院到其他卫生保

健机构#如家庭医疗'流动医疗'随时呼叫的医疗机

构和长期关怀医疗机构$的转变%产生了各种医疗机

构对通用感染控制措施的需求%这种原有的通用的

感染控制措施应修改成适用于各种医疗机构&

E$(2

G

医学博士和卫生保健感染控制措施咨询委员会的

同事写到%新出现的病原体!如严重急性呼吸综合征

#

7/B7

$有关的冠状病毒'人感染禽流感病毒"%重

新引起重视的病原体#如艰难梭菌'诺如病毒'社区

获得性耐甲氧西林金黄色葡萄球菌$%新开展的治疗

方法#如基因治疗$%以及正引起关注的生物恐怖袭

击%均需建立比以前更广范围的隔离指南&

+

'((+

指南,中首次引入的标准预防被强制作

为医疗卫生机构阻止感染性病原体传播的基础%新

补充的有呼吸卫生或咳嗽行为规范和安全注射的操

作%以及在进行某些高危险性操作时口罩的使用%脊

椎管穿刺的延期置管规程&

逐渐增加的证据显示%对于大多数严重免疫抑

制的患者%控制环境因素能明显地降低致命性真菌

感染的危险%由此引入了环境保护的内容&修改的

指南强调感染控制项目的管理%包括制定'改进'支

持感染控制措施以及改善感染控制实践的落实&

作者认为在所有医疗卫生机构中由多重耐药微

生物引起的医院感染持续增加%阻止多重耐药病原

体的传播需要更为专业的监测和控制这些病原体的

措施%且这些措施应能在各个医疗卫生机构有效

实施&

指南描述了可能用于生物恐怖袭击或具生物恐

怖威胁的高度危险疾病#

AGA/

类$的特殊感染控

制%这些疾病包括炭疽病'肉毒梭菌中毒'埃博拉出

血热'鼠疫'天花和土拉菌病&

在所有医疗卫生机构针对所有患者特殊的标准

预防措施如下(

#

'

$接触血液'体液'分泌物'排泄物和污染物品

后应洗手%摘除手套后立即洗手%接触患者之前应

洗手&

#

!

$个人防护设备(接触血液'体液'分泌物'排

泄物'污染物品'黏膜和破损皮肤时应戴手套%对患

者进行操作'或操作活动中可能接触到工作服或与

患者皮肤上的血液'体液'分泌物'排泄物接触时应

穿隔离衣&

#

&

$在进行吸引'气管内插管等可能产生血液'

体液和分泌物飞溅或喷溅的操作时应戴口罩'眼罩

和面罩&怀疑或证实通过呼吸道气溶胶传播的感染

如
7/B7

应戴过滤型的
0(*

口罩或效果更好的口

罩&

#

)

$当处理脏的护理用品'纺织品和在洗衣房操

作时%应用适当措施#如有可见的污染时戴手套和手

卫生处理$%阻止病原微生物传给其他人或污染

环境&

#

*

$针对常规医疗'护理和环境表面的清洁消

毒%尤其是患者经常接触的环境区域%应制定控制措

施并参照执行&

#
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$使用过的针头不要再盖帽'折弯'破坏或以
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单手操作%只有需要重新盖帽时才使用单手套帽技

术&复用时应采取安全操作%使用过的锐器应放在

耐刺的容器内&

#

%

$复苏用品%如托盘和复苏袋以及其他通气设

备应避免与患者嘴和口腔分泌物接触&

#

#

$入住单人病房者%是更易传播感染'更可能

污染环境和不注意卫生的患者)或更易获得感染的

高危者)或感染后果严重者&

#
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$呼吸卫生和咳嗽行为(应该了解呼吸性疾病

患者感染性呼吸道分泌物污染的范围%包括从分诊

开始%到接诊区域%再到临床医生办公室)患者打喷

嚏或咳嗽时应用纸巾遮盖口'鼻%纸巾使用后应扔到

非接触性容器内)呼吸道分泌物污染手后应洗手)戴

外科口罩或远离其他人
&

英尺以上&

特殊的环境保护措施推荐如下(

#

'

$接受异体造血干细胞移植的患者应安置在

有保护隔离设备的房内%除了必须在此房内做的操

作%不得做其他操作%患者离开此房间时应戴呼吸保

护器如
0(*

口罩&

#

!

$标准和额外的预防是接触患者前后应洗手%

尽管医务人员和探视者平时进入病房不要求穿白大

衣'戴手套和口罩%但有标准预防的指征'怀疑或证

实有感染时推荐采取标准预防以阻止感染传播&

#

&

$建筑要求在中央或使用点有高效空气#

4!"
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%
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的效率$过滤器%此过滤器能去除空气

中直径
",&

%

#

的微粒)房间密封性好)结构合适的

窗户'门以及气体进出的进气和排气口)天花板应光

滑%无缝隙'接头和裂缝)墙壁'地面和天花板均应不

渗漏%如发现渗漏应及时修复)保证每小时换气
'!

次以上)供给的空气直接流入和在固定的地方排出%

以保证清洁的'过滤的空气从房间一侧流入%流过病

床%从房间的对侧排出)房间相对于走廊为正压%高

!,*J$

#

","'

寸水柱$)每天目测气流模式)房内所

有出口应用自动关闭门)应有备用的通风设施&

#

)

$患者同时需要环境保护和空气隔离时%应有

'

个缓冲间%以提供适当的气流平衡%应有独立的排

气装置将污染的空气排到室外或在排气装置的管道

安装高效空气过滤器&也可将患者安置在带有便携

式换气设施和工业级高效过滤器#以提高滤过孢子

的效果$的空气隔离间%以此替代缓冲间&

#

*

$物体表面每天用环境保护机构注册的医用

消毒剂和清洁剂湿抹&如病房或走廊的地毯%保护

间或区域内家具和装备的装饰'鲜花或干花或植物

盆景%不得扬起飞尘&必要时用吸尘器清扫%吸尘器

应装有高效空气过滤器&
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