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新生儿病区院内感染的护理管理
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!摘 要" 笔者报道新生儿病区院内感染的护理管理体会$ 阐述院内感染的护理管理方法%领导重视&健全制度’病区布局科

学&设备到位’提高业务素质!强化预防意识$ 认为要做好新生儿病区院内感染管理工作领导重视是前提!制度落实&布局科学&设

备到位&监管得力&消毒严格&操作规范&奖罚分明是保证$
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! ! 新生儿由于本身的特点! 非特异性免疫及特异

性免疫功能均有一定的缺陷!与成年人相比!新生儿

的抵抗能力较弱! 对细菌& 病毒等院内感染不易局

限!以上几个方面造成新生儿的易感性T , U!提醒我们

对患病的新生儿需要格外小心地保护!因此!在新生

儿病区加强院内感染的预防和控制!显得尤为重要$
笔者就如何做好新生儿病区的院内感染管理体会介

绍如下$

: 管理方法

! " ! #!"#$%&’() 新生儿病区成立了科主

任为组长的院内感染监控兼职小组! 明确小组成员

职责!制定了新生儿病区切实可行的各项规章制度!
包括)儿科院内感染登记制度及漏报处罚制度*&)新

生儿病区消毒隔离制度*&)探视制度*等!并组织全

科人员认真学习! 严格履行各项消毒隔离和卫生制

度!每月科室监控小组组织自查!做到防患于未然$
科室监控小组针对本科室存在的院内感染问题随时

处理!对违规者实施强有力的处罚$
! " $ #*+,-./%0123 新生儿采用独立的

中央空调系统!性能良好的空气消毒机!室内通风&
采光经过精心的设计!保证了室内适宜的温&湿度及

空气质量$ 病区的布局上划分为家属探视室兼母乳

喂养宣教室&配奶室及新生儿病室 7 部分!在新生儿

病室内划分沐浴区域&治疗区域&普通病区域&重点

保护隔离区域&感染隔离区域&重症监护区域!并加

强区域间的管理$安装了闭路电视监控系统!通过患

儿床头的探头!把患儿的一举一动接收下来!家属在

探视室的电视屏幕了解患儿情况$
! " % #456789:;<=>?@ 对护工&清洁

工进行院内感染预防与控制相关知识的普及$ 对护

士的培训包括%消毒&灭菌&隔离技术&监控技术!正

确采集各类培养标本$ 护士长对护士定时进行督促

检查和技术指导$ 尽量做到监测结果的准确性$
! " & #A;BCDE
,5V5, 护士长督促落实探视制度 原则上不许家属

进入!非本室工作人员不得随意进入!本室人员进入

时更换新生儿室隔离衣和鞋子! 护士长随时抽查工

作人员!不留长指甲!保持个人清洁卫生$
,5V5! 新生儿病区医护人员健康监测 每年进行 ,
次健康检查!患急性呼吸道院内感染&胃肠炎或皮肤

病变者!暂时调离新生儿病区!病愈后重返岗位$
,5V57 严格无菌操作及消毒隔离措施 强化新生儿

的脐部&眼部和皮肤的规范护理!对院内感染性较强

的疾病!如脓疱疮&新生儿结膜炎等及时采取隔离措

施!严格控制院内感染的发生$ 强调对患儿操作前

后实施有效的手清洁&消毒!是预防院内感染最简单
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而又最重要的措施 % $ &!尤其在给早产儿做各种操作

前更严格要求洗手$
’()() 做好新生儿病区的物品管理 每日做好清洁

卫生工作!对新生儿床单位%暖箱%蓝光箱%红外线抢

救台%复苏器具%雾化器等接触新生儿的部分彻底消

毒&听诊器等诊疗用具每个新生儿固定专用$ 床单%
被套%枕套等用品每日更换$
! " # $!"#$%& 运用监控和预防控制措施!定

期进行院内感染的监测! 对消毒灭菌工作进行有效

的监控管理$通过每月监测结果的反馈!对不合格项

目的每一个环节进行分析%查找原因!及时改进!并

重新取样培养!直至培养结果合格$如奶瓶消毒使用

新方法前!对新%旧消毒方法进行奶瓶培养结果跟踪

监测!运用有效的监测和强有力的数据资料!给工作

提供了正确的指导$
$(#($ 奶瓶消毒 旧法’奶瓶清洗后放入大电饭锅!
水量以浸泡过奶瓶为准!消毒时间 !* +,-!从水沸

腾算起!消毒后捞起晾干!置于清洁的奶瓶盛放专用

容器备用$新法’奶瓶清洗后放入蓝波杀菌烘碗机中

烘干带消毒共 )* +,-! 消毒后仍置于烘碗机中备

用$
$.#.! 奶瓶消毒监测方法 每天分别在使用旧法和

新法消毒后各组中取 $ 个奶瓶作物体表面培养!依

此法连续采样 / 0$ 采样时用浸有无菌生理盐水的

棉拭子按顺序涂抹奶瓶所有内面!将棉拭子放入 $*
+1 无菌生理盐水试管中送培养$
$.#.2 培养方法 每个采样管震打 3" 次! 混 匀!
’"!递减稀释! 分别取 2 个稀释度 ’ +1 放于灭菌平

皿内"每个稀释度倾注 ! 块平板(!用普通琼脂培养

基做倾注培养!置 2/!温箱培养 !) 4!观察结果!取

菌数为 2"52"" 67896+! 的平板计算! 求出平均菌落

数$培养结果旧法奶瓶细菌含量最高 ! 67896+!!最低

为零!未检出大肠杆菌等致病菌和 :;<=>&新法奶瓶

培养结果均显示无菌生长!优于旧法$两种方法都符

合卫生部规定的婴儿奶瓶消毒要求! 合格率 ’""!$
认为新法消毒效果肯定!与旧法相比操作更简单!消

毒后的奶瓶贮存方便!更适于临床使用$我科使用了

奶瓶消毒的新方法! 节约了奶瓶的消毒时间和人力

成本!方便了工作$

! 管理成效

通过实施以上管理方法! 严格控制了院内感染

的发生!从 ’??? 年创建新生儿病区以来院内感染发

生率全年低于 3!的标准!未发生过院内感染暴发或

小流行$ 每月对新生儿病区以下项目进行监测!包

括’新生儿病区空气培养 ’ 次%医护人员手的采样培

养 ’ 例%物品表面)治疗台面或门把手(采样培养 ’
次%无菌物品"棉签或棉球%纱块(采样培养 ’ 次%使

用中的消毒液"碘酒或酒精(采样培养 ’ 次%消毒物

品"湿化瓶或奶瓶%奶嘴(采样培养 ’ 次$新生儿病区

自 ’??? 年开科以来每月的监测均达合格要求!共监

测 2?? 例次!其中仅有 ? 例培养结果未符合要求!合

格率 ??.3!$

" 讨论

% " ! $’()*+,-.&/0123456789
:;<=> 从一定意义上讲! 管理的力度就是领

导重视的程度! 健全制度使管理工作规范化% 标准

化$
% " & $?@ABCD+EFGH/23IJK456
7:)<LM 为了便于预防和控制院内感染!从

建筑布局% 环境保洁到设施购置都充分考虑到院内

感染控制的各个环节$ 新生儿病区的每个功能区装

修成相对独立的区域!并加强区域间的管理!更好地

避免了院内交叉感染$ 安装了闭路电视监控系统等

设备!极大地方便了护理管理工作的进行$
% " % $>NCO89PQRSTUV$.4567
WXYZ[)< 临床护士与病人接触最频繁%离

病人最近!能最早发现院内感染!并且护士主要负责

对病区空气%物体表面%各种消毒液等进行每月的定

时监测!因此护士对院内感染知识的了解%对监控技

术的掌握直接关系到预防院内感染工作的好坏$ 所

以我科始终没有放松全科各类人员的教育和培训!
使各级医生% 护士对院内感染有更深入的了解和认

识!强化预防意识$
% " ’ $\!]^_‘+01IJKa@:bc]^
院内感染的监测是院内感染控制的先行$ 没有监测

为依据的控制行动是盲目的! 只有监测而不采取控

制行动是无意义%无目的的监测 % ! &$ 强化监控力度!
确保消毒效果!是预防院内感染的有力措施$
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