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医院感染基础知识医院感染基础知识（（上上））

什么是医院感染？

医院感染是指：住院患者在医院内
（入院48小时后）获得的感染，包括在住
院期间发生的感染和在医院内获得出
院后发生的感染。医院工作人员在医
院内获得的感染也属于医院感染。

根据引起医院感染病原体来源
的不同，医院感染分哪两类？

1.外源性感染：又称交叉感染。
2.内源性感染：又称自身感染。

医院感染的危险因素有哪些？

新诊疗技术的开展、各种侵袭性操
作、住院时间长、长期应用广谱抗生素、
慢性基础疾病，如肿瘤、糖尿病等。

哪些情况属于医院感染？

1.无明确潜伏期的感染，规定入院
48 小时后发生的感染为医院感染；有
明确潜伏期的感染，自入院时起超过
平均潜伏期后发生的感染为医院感
染。

2.本次感染直接与上次住院有关。
3.在原有感染基础上出现其他部位

新的感染（脓毒血症迁徙灶除外），或在
原感染已知病原体基础上又分离出新
的病原体（排除污染和原来的混合感
染）的感染。

4.新生儿在分娩过程中和产后获得
的感染。

5.由诊疗措施激活的潜在性感染，
如疱疹病毒、结核杆菌等的感染。

6.医务人员在医院工作期间获得的
感染。

哪些情况不属于医院感染？

1.皮肤黏膜开放性伤口只有细菌定
植而无炎症表现。

2.由于创伤或非生物性因子刺激而
产生的炎症表现。

3.新生儿经胎盘获得（出生后48小
时内发病）的感染，如单纯疱疹、弓形体
病、水痘等。

4.患者原有的慢性感染在医院内急
性发作。

医院感染病例如何报告？

1.医院感染散发病例诊断后，应填
写“医院感染病例报告卡”，在确诊后的
24小时内报告感染控制科。

2.如果医院感染同时属于法定管理
传染病，还应进行传染病报告。

医院感染的感染途径有哪些？

1.接触传播。
2.飞沫传播。
3.空气传播。

什么是医院感染暴发？

医院感染暴发是指：在医疗卫生机

构或其科室的患者中，短时间内发生3
例及以上同种同源感染病例的现象。

什么是疑似医院感染暴发？

在医疗卫生机构或其科室的患者
中，短时间内出现3例以上临床症候群
相似、怀疑有共同感染源的感染病例；
或者3例以上怀疑有共同感染源或感染
途径的感染病例现象。

医院感染的易感人群有哪些？

1.机体免疫机能严重受损者。
2.婴幼儿及老年人。
3.接受放化疗和免疫抑制剂治疗

者。
4.长期使用广谱抗菌药物者。
5.接受各种侵袭性操作的患者。
6.住院时间长者。
7.手术时间长者。
8.营养不良者。

什么是接触感染？

接触感染是医院感染最常见的感
染方式，包括直接接触感染和间接接触
感染。

直接接触感染：病原体从感染源直
接传播给接触者，如患者之间、医务人
员与患者之间、医务人员之间，都可通
过手的直接接触而感染病原体；患者的
自身感染也可认为是自身直接接触感
染，如病原体从已感染的切口传递至身
体其他部位，粪便中的革兰氏阴性杆菌
传递到鼻咽部等。

间接接触感染：病原体从感染源排
出后，经过某种或某些感染媒介，如医
务人员的手、医疗仪器设备、病室内的
物品等传播给易感者。在间接接触感
染中，医务人员的手在传播病原体上起
着重要作用，加强医务人员的手卫生，
对医院感染防控起到至关重要的作用。

什么是医院感染监测？

医院感染监测是指：长期、系统、连
续地收集、分析、解释医院感染在一定
人群中的发生、分布及其影响因素，并
将监测结果报送和反馈给有关部门和
科室，为医院感染的预防控制和管理提
供科学依据。

医院感染的三级管理组织的结
构是怎样的？

医院感染管理委员会：负责全院医
院感染管理的规划与指导。

感染控制科：负责全院医院感染管
理防控工作的监督、指导与落实。

各科室感染监控小组：负责本部门
医院感染的防控。

医生在医院感染管理中应履行
哪些职责？

1.严格执行医院感染管理的各项规
章制度。

2.掌握医院感染的诊断标准。
3.发现医院感染病例，于24小时内

及时填表上报医院感染控制科，并及时
留取标本进行病原学检验及药敏试验，
积极查找感染源、感染途径，治疗患者，
防止疫情蔓延。

4.掌握抗菌药物临床合理应用原
则，做到合理、应用。

5.参加预防和控制医院感染知识的
培训。

6.发现医院感染病例或暴发，应及
时报告感染控制科。

7.掌握自我防护知识，正确进行各
项技术操作，预防锐器伤。

8.严格执行医院医疗废物分类收集
及管理规定。

什么叫手卫生？

手卫生为医务人员洗手、卫生手消
毒和外科手消毒的总称。

什么是洗手？

洗手是指：医务人员用肥皂或者皂
液和流动水洗手，去除手部皮肤污垢、
碎屑和部分致病菌的过程。

什么是卫生手消毒？

卫生手消毒是指：医务人员用速干
手消毒剂揉搓双手，以减少手部暂居菌
的过程。

外科手消毒的定义？

外科手消毒是指：外科手术前医务
人员用肥皂（皂液）和流动水洗手，再用
手消毒剂清除或者杀灭手部暂居菌和
减少常居菌的过程，使用的手消毒剂可
具有持续抗菌活性。

什么是七步洗手法？

1.掌心相对，手指并拢，互相揉搓。

2.手心对手背，手指交叉，沿指缝相
互揉搓，双手交换进行。

3.掌心相对，双手交叉，沿指缝相互
揉搓。

4.双手轻合成空拳，相互揉搓，交换
进行。

5.一手握住另一手大拇指，旋转揉
搓，双手交换进行。

6.将一手五指指尖并拢，放在另一
手掌心旋转揉搓，双手交换进行。

7.必要时增加对手腕的清洗。

洗手时间是多长？

揉搓时间不少于15秒。

世界卫生组织提出的“手卫生
的5个重要时刻”是什么？

“二前三后”：
1.接触患者前。
2.进行无菌操作前。
3.接触患者后。
4.接触患者周围环境后。
5.接触血液、体液后。

洗手与卫生手消毒的原则是什么？

1.当手部有血液或其他体液等肉眼
可见的污染时，应用肥皂（皂液）和流动
水洗手。

2.手部没有肉眼可见污染时，宜使
用速干手消毒剂消毒双手代替洗手。

3.出现下列情况时，应先洗手，然后
进行卫生手消毒：

a.接触患者的血液、体液和分泌物
以及被传染性致病微生物污染的物品
后。

b.直接为传染病患者进行检查、治
疗、护理或处理传染患者污物之后。

洗手的指征是什么？

1.直接接触患者前后。
2.穿脱隔离衣前后、摘除手套后。
3.进行无菌操作，接触清洁、无菌物

品之前。
4.接触患者黏膜、破损的皮肤或伤

口前后，接触患者的血液、体液、分泌
液、排泄物、伤口敷料后。

5.从同一患者身体污染部位移动到
清洁部位。

6.接触患者周围环境及物品后。
7.处理药物及配餐前。

为什么要加强医务人员手卫生？

世界卫生组织认为，严格手卫生措
施可以降低30%的医院感染，手卫生已
经成为降低医院感染最可行和最重要的
措施，特别是耐药菌株的医院感染，绝大
部分是通过医务人员的手进行传播的。

手卫生合格的标准是什么？

卫生手消毒，监测的细菌菌落
数应≤10cfu/㎝2。（cfu 为菌落形成
单位）。

外科手消毒，监测的细菌菌落
数应≤5cfu/㎝2。

本报讯 “您好，请出示一
下医疗废物处置的相关登记记
录和相关场所、设备的消毒记
录。”近日，舞钢市卫生健康委
员会组织执法人员对该市一家
二级医院的医疗废物暂存点进
行现场检查。这是舞钢市卫生
健康委员会开展卫生监督“双
百行动”的一个缩影。执法人
员除了查阅相关资料以外，还
实地察看了该院医疗废物暂存
点的相关设施、医疗污水消毒
情况、人员防护用品及医疗废
物分类管理等。

舞钢市卫生健康委员会按
照省、市关于开展卫生监督“双
百行动”的工作安排，围绕社会
关注的热点和群众投诉举报问
题，在全市各级各类医疗卫生

机构集中开展以预防接种、医
疗废物管理、医疗美容、病历管
理、健康体检、产前筛查、产前
诊断、放射卫生为重点的监督
检查，进一步督促各级各类医
疗卫生机构增强法治意识、坚
持依法执业，保持打击无证行
医的高压态势，持续净化医疗
服务市场。

截至目前，舞钢市累计出
动执法人员60余人次，检查各
类医疗卫生机构40多家，立案
1起。据舞钢市卫生健康委员
会相关负责人介绍，舞钢市将
继续加大对医疗卫生机构监管
力度，严厉查处非法诊所、非法
医疗美容等，全力维护群众的
健康权益，推进健康舞钢建设。

（弘 扬 段泓涛 陈会召）

舞钢市

本报讯 （记者刘永胜
通讯员徐孝峰）近日，洛阳启
动2019年全市卫生监督“双百
行动”（卫监——百日行动、亮
剑——百日行动）。

据介绍，“双百行动”的主要
任务是对各级各类医疗卫生机
构预防接种、医疗废物管理、医
疗美容、病历管理、健康体检、
产前筛查、产前诊断、放射卫生
进行重点监督检查；对医疗服
务市场存在的无证行医行为、
为无证诊所充当保护伞的监管
部门进行重点打击和查处。

此次“双百行动”主要分
为 3 个阶段：第一阶段为自查
自纠，6月15日前，按照此次行
动内容、检查标准和法律法规
进行整改，对无证诊所进行排
查，建立台账；第二阶段为市
级督导检查，7月25日前，洛阳
市卫生健康委员会将组织工

作人员对各县（市、区）进行监
督检查，按照二级以上医疗卫
生机构 30%、民营医院 100%、
疾控机构 50%、采供血机构
100%的比例进行抽检；第三阶
段为配合省卫生健康委对全
市“双百行动”成效进行抽查。

洛阳市卫生健康委员会
要求，各医疗卫生机构要强化
依法执业主体责任意识，积极
开展自查自纠，提高依法执业
的自觉性；各级卫生监督机构
要坚持依法行政，结合日常监
管、“双随机、一公开”抽检工
作，对医疗卫生机构违法违规
行为要依法予以处罚；对无证
行医涉嫌非法行医犯罪的，要
及时移送公安机关处理；采取
多种形式进行广泛宣传，对重
大案件、典型案件进行曝光，
同时要畅通投诉举报渠道，保
障群众健康权益。

洛阳市

本报讯（记者乔晓娜 通
讯员李保平）近日，南阳市召开
会议，启动2019年全市卫生监
督“双百行动”。

南阳市卫生计生监督局
要求，各医疗卫生机构要围绕
此次行动的内容和检查标准，
切实落实依法执业主体责任，
按照检查标准，逐条自查；对
自查中发现的问题，要建立台

账，逐项整改；医疗卫生机构
要将每季度自查及整改情况
以书面形式上交；以问题为导
向，以专项行动为载体，加大
监督检查力度，对发现的违法
违规行为，依法严肃处理；对
依法执业工作不重视、存在乱
象的医疗卫生机构要依法惩
处，强力推进医疗卫生机构依
法执业。

南阳市

本报讯（记者王明杰 通
讯员何 前）近日，信阳市平桥
区卫生健康委在区卫生计生监
督所举行卫生监督“双百行动”
启动仪式，旨在持续强化卫生
监督执法，推进医疗卫生机构
依法执业，净化医疗服务市场，
维护人民群众健康权益。

平桥区卫生健康委对“双
百行动”工作目标、检查对象、
主要任务、实施步骤、工作要

求等进行了安排，要求各单位
明确职责，紧紧围绕预防接
种、医疗废物管理、医疗美容、
病历管理、健康体检、产前筛
查、产前诊断、放射卫生等8项
重点内容，按照检查项目要
求，对照有关法律、法规和技
术要求，对重点部位、重点环
节进行认真自查，列出问题清
单，逐项进行整改落实，切实
做到依法执业、诊疗规范。

信阳市平桥区

本报讯（通讯员黄晓玲）
近日，平顶山市卫生健康委员
会召开 2019 年全市卫生监督

“双百行动”动员会，推进医疗
卫生机构依法执业，净化医疗
服务市场。

平顶山市卫生健康委员
会要求，各卫生监督机构要建
立专项行动制度，组织展开拉
网式检查，加大打击力度，做
到全覆盖；建立重大案件会商

机制，完善部门联合、区域协
作、社会共治、打建并举的工
作机制；利用媒体等多渠道进
行宣传，发布警示信息，曝光
大案要案和典型案例；在打击
非法行医中，凡不履行或不正
确履行职责，甚至严重失职渎
职的，以及对非法行医压案不
查、瞒案不报、包庇袒护的，要
严肃追究直接责任人和有关
领导的责任。

平顶山市

本报讯 （记 者 赵 忠 民
通讯员马 雷）近日，睢县卫生
健康委员会召开 2019 年全县
卫生监督“双百行动”和医疗
废物安全处置工作会。

会上，睢县卫生健康委员
会对“双百行动”工作目标、检
查对象、主要目标、实施步骤、
工作要求等进行了安排；要求
各医疗卫生机构加强医疗废
物规范化管理，确保医疗安全
和环境安全。

睢县卫生健康委员会要
求，各卫生监督机构要切实履
行职责，严格落实责任，务求
工作实效；加强常态化监管，
建立长效机制；要突出“双百
行动”重点，提升依法行政、依

法监督能力，增强各级医疗卫
生机构执法执业意识，持续规
范执业行为，净化医疗服务市
场，确保“双百行动”取得实
效。

针对规范医疗卫生机构
医疗废物管理，睢县卫生健康
委员会要求建立健全各项规
章制度，做到在医疗废物的产
生、收集、运送、储存、转运和
处置过程中的全链条式监管；
规范医疗废物的处置，实行分
类管理，由专业机构、专业人
员进行专业处置；医疗废物统
一回收；加强培训和监督管
理，各乡镇卫生院要加强监
管，做好对乡村医生的培训，
加强村卫生室检查监督等。

睢县

近日，河南省卫生健康委员
会召开的全省医疗系统感染防
控工作视频会议指出，要牢牢将
医院感染预防与控制工作作为
贯穿诊疗活动的主线，保证患者
安全的底线、依法执业的红线，
切实维护人民群众健康权益。
各级卫生健康行政部门要加强
对辖区内医疗卫生机构的日常
监督、管理和指导，将医院感染
管理作为“一票否决”项纳入医
疗卫生机构等级评审、绩效考
核、评优评先等工作。

那么，医院感染防控工作有
哪些需要注意的地方，基层卫生
监督员在对医院感染防控监督
检查时应注意哪些事项？针对
以上问题，记者采访了河南省卫
生计生监督局传染病监督管理
科科长梁道宝。

据梁道宝介绍，近期河南省
卫生计生监督局对全省 10 多家
医疗卫生机构进行传染病监督
检查时发现，各医疗卫生机构负
责人还是比较重视传染病防控
及医院感染防控工作，都出台有
传染病及院感防控的相关制度，
消毒供应中心建筑布局、流程合
理，洗消设备齐全，操作规范，记
录完整；但检查中也发现一些问
题，个别医疗卫生机构新生儿室
内处于待用状态的辐射热台无
消毒清洁标识，重症监护室内清
洗消毒后的湿化瓶等清洁物品
放置不规范；重症监护室内呼吸
机无消毒登记记录，不能证明呼
吸机处于已消毒备用状态，以及
血液透析机旋钮清洗消毒不规
范。

河南省卫生计生监督局针对

检查中存在的问题进行了梳理，
对全省各级医疗卫生机构在传染
病防控、医院感染防控工作提出
建议，各医疗卫生机构相关领导
要进一步提高对医院感染防控重
要性的认识，建立健全医院感染
防控组织，明确责任，医疗卫生机
构主要负责人是医院感染防控工
作的第一责任人；接触完整皮肤、
完整黏膜的诊疗器械、器具和物
品应进行消毒，医院应开展消毒
与灭菌的物理、化学和生物监测，
并要详细记录；医疗器械、消毒产
品的采购索证是在采购前完成，
是为了购进合格并适合医院使用
的产品，购进后再进行索取就失
去了采购索证的实际意义；诊疗
活动中使用的一次性使用诊疗器
械、物品要符合使用管理规定，在
有效期内使用且不得重复使用，

超过有效期后即使再进行灭菌处
理也不得使用；进入人体无菌组
织、器官、腔隙或接触人体破损的
皮肤和黏膜的诊疗器械、器具和
物品应进行灭菌，如开展手术和
治疗使用的内窥镜及其附件要达
到灭菌要求。

针对传染病监督检查工作，
梁道宝提醒基层卫生监督员，在
对医院新生儿室监督检查时要
注意以下要点：医院新生儿室建
筑布局是否符合有关规定，洁污
是否分开，功能流程是否合理；
新生儿房间是否设置非手触洗
手设施、干手设施或干手物品等
情况；盛放奶瓶的容器、氧气湿
化瓶、呼吸机湿化瓶、吸痰瓶、暖
箱等器材是否记录每日消毒情
况；是否对地面、物表进行清洁、
消毒；使用消毒产品是否符合规

范；对患有传染性疾病、有多重
耐药菌感染的新生儿是否采取
隔离措施情况。

卫生监督员在对医院血液
透析室监督检查时要注意以下
要点：医院血液透析室建筑布
局及工作流程是否符合规定；
是否定期对水处理系统进行冲
洗消毒和开展水质检测；每次
透析结束消毒、灭菌后是否记
录，并开展消毒与灭菌效果监
测；是否定期对患者开展乙肝
病毒、丙肝病毒、艾滋病病毒等
检测；开展检测乙肝病毒、丙肝
病毒、艾滋病病毒时，是否使用
专用隔离透析间（区）及专用透
析机；接触皮肤、黏膜的器械是
否做到一人一用一消毒；是否
配备医务人员个人防护和手卫
生设施设备并规范使用。

医院感染防控无小事
本报记者 杨冬冬 通讯员 李 磊

6月5日，河南省卫生健康委员会组织全省卫生健康系统干部职工收听收看全国医疗卫生机构感染防控工作电视电话会议，并召开全省医疗系统感染防控工作视频
会议，部署医院感染防控工作。为贯彻落实会议精神，使卫生监督员充分了解医院感染防控知识，提高卫生监督员的执法能力，河南省卫生健康委员会综合监督处组织
相关专家对医院感染基础知识进行梳理与总结，本报从本期开始，分上中下3期予以刊发。
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医院感染基础知识由河南省卫生健康委员会综合监督处整理

河南卫生监督
“双百行动”进行时


