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新型冝状病毒肺炎疫情期间消化内科病房防控 
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摘要：随着新型冝状病毒肺炎病例数癿增多及与家们对疾病认识癿深入呾诊疗经验癿积累，针对新型冝状病毒感柑癿肺炎诊疗
方案迕行多次修正，在第五版癿流行病学特点中指出：（1）目前所见传柑源主要是新型冝状病毒感柑癿患者。无症状感柑者也
可能成为传柑源;（2）传播途径：经呼吸道飞沫呾接触传播是主要癿传播途径。在相对封闭癿环境中长旪间暴露亍高浓度气溶
胶情况下存在经气溶胶传播癿可能。那么，収热、咳嗽呾乏力是此病癿主要症状，但部分患者以腹泻等消化道症状为首収表现，
消化道传播途径尚待明确，值得兲注。针对新型冝状病毒肺炎癿新特点，应该阻断可能癿消化道传播途径。目前季节亝替，正
是消化道疾病高収期，针对消化内科病房癿管理尤为重要。 
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2019 年 12 月以来，湖北省武汉市陆续发现了多例新型

冠状病毒肺炎患者，随着疫情的蔓延，我国其他地区及境外
也相继发现了此类病例，至 2 月 14 日确诊患者达到 55653
例，该病已纳入《中华人民共和国传染病防治法》规定的乙
类传染病，按甲类传染病管理。发热、咳嗽、呼吸困难等呼
吸系统表现是新冠肺炎的主要临床症状[1]，受到大家的广泛
关注。然而在临床实践中也发现一部分患者以“腹泻”为首发症
状，在第五版的流行病学特点中专家们指出经呼吸道飞沫和
接触传播是主要的传播途径。气溶胶和消化道等传播途径尚
待明确[1] 鉴于目前本病疫情扩散的严重性、家庭或人群聚餐
等聚集性传染的现状、疫情防控关口前移的实际需求，新冠
肺炎早期消化系统临床表现，同时目前季节交替是消化道疾
病高发期，住院患者会逐渐增加，故消化道传播的防控值得
引起各方面的警惕。为此，针对新冠肺炎疫情防控，从专科
角度进行了病房区域的划分及消毒隔离做了以下工作，总结
如下： 

1 环境的管理 
1.1 实施分区隔离措施 
结合我们病房实际条件及感控要求，进行分区隔离改造，

将原有普通病房改造成具备“三区两通道”的隔离病房布局。 
1.2 病房设置新入院患者筛查室 
所有新入院患者必须先由病区门口的专职门禁护士进行

入院筛查及宣教，再由接诊的主管医生进行再次筛查，确认
非疑似患者后方可进入病区办理入院手续。 

1.3 病房其中一个单间为隔离病房 
住院患者发现有疑似患者立即进行单间隔离 
2 人员管理 
2.1 患者及家属 
1）在患者通道设有门禁（专人负责），每位患者根据医

嘱固定一位陪人在门禁处登记（姓名，身份证号、电话、与
患者的关系）并办理陪护证；2)每天监测患者及家属体温两
次。 

2.2 医务人员 
1）所有人员进行新冠肺炎相关知识学习并通过考核方可

上岗；2）所有人员进入病区时一律通过“医护更衣处”（半污
染区），进行登记测温，更换工作服和工作专用鞋后方可进入
病区工作 

3 三区消毒措施 
消毒是切断传播途径，控制新型冠状病毒肺炎感染的重

要措施之一，应遵循以下消毒措施[1]： 
3.1 污染区 
3.1.1 日常消毒 
病房每日开窗通风 2 次，空气消毒机消毒 1 次；床单位

每天进行 1000mg/L 含氯消毒剂喷洒消毒；外走廊及门把手
每天 2 次进行 1000mg/L 含氯消毒剂喷洒消毒常用的诊疗器
械物品每次使用后采用1000mg/L 含氯消毒剂或75%酒精进

行彻底擦拭，浸泡消毒，所有医务人员进出病房必须随手关
门。 

3.1.2 疑似或确诊患者转科后病房终末消毒 
（1）空气消毒。采用空气消毒机照射至少 1 小时后开窗

通风，并做好记录； 
采用 1000mg/L 含氯消毒剂擦拭消毒 20-30ml/m³，作用

2 小时，消毒时关闭门窗，消毒通风后方可使用（至少 1 小
时）。 

（2）环境物体表面和地面。房间内的物体表面和地面采
用 1000mg/L 含氯消毒剂擦拭消毒，并做好记录。清洁工具
包括抹布和拖把应专室专区专用，使用完后将工具密闭封装，
标注“新冠”后集中处理。 

（3）诊疗器械、器具、用品的消毒。一般诊疗器械、器
具和用品采用 1000mg/L含氯消毒剂或75%酒精彻底擦拭消
毒；体温表采用 75%酒精浸泡消毒 30 分钟。可重复使用的
诊疗器械、器具和用品如为一般物品立即以 1000mg/L 有效
氯消毒剂浸泡 30 分钟。 

（4）织物的消毒。在收集时应避免产生气溶胶。患者织
物及污染区其他织物，若使用非水溶性包装，先使用
1000-2000mg/L 含氯消毒剂浸湿消毒，再密闭包装，做好“新
冠”标识。专人专车收集，从污物通道转运，并及时对通道和
电梯进行消毒 

3.2 半污染区 
医生办公室、护办室、护士及医生治疗室、门把手、临

时更衣室每天 2 次进行 1000mg/L 含氯消毒剂喷洒消毒（上、
下午各一次）并记录，护士治疗室及办公室台面每天两次每
天 2 次进行 1000mg/L 含氯消毒剂擦拭消毒，治疗车、治疗
盘、消毒架每天白班下班前进行 1000mg/L 含氯消毒剂擦拭
消毒 

3.3 清洁区 
1）禁止工作服进办公室；2）清洁区走廊、门把手及办

公室每天 2 次进行 1000mg/L 含氯消毒剂喷洒消毒。 
4 小结 
新呼吸道病原体的发现和传播伴随着对其关键流行病学，

临床和病毒学特征的不确定性，尤其是在人群中的传播 能力
及毒力（病例严重性）。新型冠状病毒（2019-nCoV）就是这
种情况；医务工作者不仅在病人的临床管理中发挥着重要作
用，而且也在确保医疗卫生机构充分落实感染防控措施中发
挥着关键作用；消灭传染源，阻断传播途径，增强人体免疫
力是预防传染病的三大法宝。那么，在病房我们划分了区域，
给医护人员进行相关知识培训，并进行防御知识演练，同时
给各区域进行分区消毒，能很好地阻断传播途径，达到我们
防止病毒扩散及医务人员感染目的。 
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