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综合管理在集中消毒供应室护理管理中的实践
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【摘	要】：目的：【摘	要】：目的：分析综合管理在集中消毒供应室护理管理中的实践应用价值。方法：方法：选择我院于2020.11-2022.10月，2
年内消毒供应室的3642件无菌医疗物品，2020.11-2021.10期间为对照组（1821件，采用常规管理），2021.11-2022.10期间

为实验组（1821件，实施综合管理）。结果：结果：实验组清洗合格率、护理质量、满意度均明显高于对照组，同时研究组不良

事件发生率明显低于对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论：结论：在消毒供应室应用综合管理可以有效提高护理质

量，规范清洗流程，提升满意度，有较高应用价值。
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Practice of Comprehensive Management in Nursing Management of Centralized Disinfection 
Supply Room
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Abstract: Objective: To analyze the practical application value of comprehensive management in nursing management of centralized 
disinfection supply room. Methods: 3642 pieces of sterile medical articles in the disinfection supply room of our hospital from 
October 2020.11 to October 2022 were selected. The period from October 2020.11 to October 2022.10 was the control group 
(1821 pieces, under routine management), and the period from November 2021.11 to October 2022.10 was the experimental group 
(1821 pieces, under comprehensive management). Results: The qualified rate of cleaning, nursing quality and satisfaction in the 
experimental group were significantly higher than those in the control group, while the incidence of adverse events in the study 
group was significantly lower than that in the control group, with significant differences (P<0.05). Conclusion: The application of 
comprehensive management in the disinfection and supply room can effectively improve the quality of nursing, standardize the 
cleaning process, and enhance satisfaction, with high application value.
Keywords: Comprehensive management; Disinfection supply room; Nursing management; Practice

消毒是预防医院感染的重要手段，对保护医患安全

都有着非常重要作用。临床科室会使用大量的医疗物品，

医疗器械种类和数量不断增加，仅仅是依靠本科室的人员

难以负荷，而且无法保证质量。消毒供应室是医院各临床

科室重复使用诊疗器械、器具和物品清洗、消毒、灭菌以

及无菌物品供应的部门，全面承担医院各临床科室所有重

复使用器械、器具和物品清洗消毒、灭菌以及无菌物品供

应，为全院医疗、护理提供最为有效的安全保障[1]。所有

使用后的物品都需要进行分类处理，一次性物品进行销

毁，而可重复使用的物品则需要进行回收，由消毒供应室

进行处理后再次发放使用。消毒供应室有一套完整的清洗

消毒制度，确保所有物品通过化学消毒进行清洁和净化，

合格的无菌物品才能再次使用。消毒供应室作为专门进行

无菌处理的部门，不仅配备了专业人员，还具备了先进的

清洗设备，对布局流程都有严格的标准，不仅关注医疗器

械本身无菌和安全，还对医疗器械清洁和消毒环节产生的

医疗废物、废液和废气进行无害化处理，避免了对环境、

健康产生危害[2]。为了提高医院感染预防与控制效果，非

常有必要提高消毒供应室管理水平，更趋于科学化、规范

化和标准化的管理要求才能为医疗服务安全提供保障。本

研究中，即分析了综合管理在集中消毒供应室护理管理中

的实践应用价值，具体报道如下：

1 1 对象和方法对象和方法

1.11.1对象对象

选择我院于2020.11-2022.10月，2年内消毒供应室

的3642件无菌医疗物品，2020.11-2021.10期间为对照组

（1821件，普通手术器械637件，光导手术器械542件，辅

助手术器械497件，无菌敷料145件），2021.11-2022.10期
间为实验组（1821件，普通手术器械642件，光导手术器械

546件，辅助手术器械481件，无菌敷料152件）。对两组医

疗物品一般资料分析后显示，其差异无统计学意义（P＞
0.05）。

1.21.2方法方法

对照组采用常规管理，回收物品分配到相应人员后进

行清洗、消毒、包装、灭菌、储存，定期进行抽查。

实验组实施综合管理，具体如下：

（1）制定消毒供应室管理办法。为了提高消毒供应室

护理质量，分析研究过去工作中存在的问题和不足，制定

一套更科学全面的消毒供应室管理办法。明确回收物品进

入消毒供应室后的流转，确保每件物品在消毒供应室都有

清晰可查的痕迹，规范物品从回收清洗到灭菌全流程可以

追踪。

（2）细化消毒供应室功能区域。对消毒供应室的功能

区域进行细化，消毒供应室一般分为污染区、清洁区、无

菌区。由于不同物品对环境的要求存在一定差异，清洁区

和无菌区需要根据物品的情况进行再次分区，不同物品可
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以执行更精细化的清洗和存储。污染区也要将回收物品进

行分区存放，避免物品混合后发生损毁或交叉感染，加快

物品损耗，增加清洗难度。

（3）拟定物品清洗责任制度。所有回收物品均实行清

洗责任制度，每个环节的人员都需要进行登记，下一流程

的人员需要对物品进行查验，及时发现清洗不合格物品。

每件物品都要经过严格的处理后方可发放给临床科室使

用，在离开消毒供应室时再次进行检验，避免不合格物品

流出。

（4）启动系统培训和考核。所有人员定期进行培训，

及时了解新型医疗物品的清洗要求，掌握更全面的清洗技

能，提高个人专业水准。系统培训可以学习到先进的清洗

技术，与之相对的考核可以让相关人员认识到自身的不

足，不断学习巩固提升。

（5）交流和监督。邀请各临床科室到消毒供应室实地

交流，了解物品清洗全过程，根据科室对物品清洗的要求

提出改进建议，同时对消毒供应室人员进行监督。不同科

室对物品可能会有一些特殊要求，严格要求物品清洗质量

是保证医患安全的重要手段，消毒供应室会尊重科室，尽

量满足一切合适的需求。

（6）效果评价和优化。消毒供应室人员可以随时反

馈管理中存在问题，对于提出的问题进行谈论分析，找到

更好的解决办法，从而提高护理管理质量。消毒供应室管

理方法需要在实践中不断发现问题，积极探索更有效的方

法，才能不断提高护理质量。

1.31.3观察指标观察指标

本研究需观察两组的护理质量、清洗合格率、满意度

进行评价。在满意度的评价上，使用满意度调查问卷表进

行评价，满分100分，得分90-100分为非常满意，80-89为基

本满意，80分以下为不满意。护理满意度=（非常满意+基
本满意）/所有患者×100%。

1.41.4统计学分析统计学分析

使用SPSS20.0软件对数据进行统计学分析，使用t和
“`x±s”表示计量资料，使用x2和%表示计数资料，P＜0.05表
示数据差异有统计学意义。

2 2 结果结果

2.12.1两组护理质量、清洗合格率的对比两组护理质量、清洗合格率的对比

实验组护理质量评分为（92.37±4.12）分明显高于

对照组（84.64±6.84）分，t=41.311，P=0.001；实验组清

洗合格率为99.01%（1803/1821）明显高于对照组96.38%
（1755/1821），x2=3471.971，P=0.001，差异均有统计学

意义（P＜0.05）。

2.22.2两组满意度的对比两组满意度的对比

实验组满意度明显高于对照组，差异均有统计学意义

（P＜0.05），如表1：
表1 实验组和对照组满意度的对比（件，%）

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 满意度

实验组 1821
922

（50.63%）

876
（48.11%）

23
（1.26%）

1798
（98.74%）

对照组 1821
885

（48.60%）

857
（47.06%）

79
（4.34%）

1742
（95.66%）

x2 - 130.896 105.423 3439.418 3439.418

P - 0.001 0.001 0.001 0.001

3 3 讨论讨论

消毒供应室是临床医疗服务的保障部门，其管理质

量直接影响着全院医疗护理质量和患者的安全。消毒供应

室应遵从无菌物品零缺陷，实现灭菌保障零风险，保证临

床科室得到及时、有效、安全的物品供应[3]。随着科技不

断进步，灭菌技术已经可以实现杀死器械上的数十亿微生

物，但若是灭菌前清洗不当，灭菌效果将大打折扣。手术

器械残留蛋白质和盐，将会影响一些低温灭菌技术的效

果，清洗复杂的医疗设备需要更高水准的清洗技术。消毒

供应室不仅要有先进的清洗消毒设备，还要配备专业的技

术人员，确保每一件物品都能得到最有效的处理。医疗物

品的种类不断增加，新的消毒灭菌设备不断涌现，需要对

原有的工作流程、操作规范、规章制度、应急预案等进行

修订，才能让消毒供应室的工作步入规范化、专业化、制

度化、科学化、精细化可持续发展的轨道，从而满足医院

快速发展的需要[4]。

消毒供应室的工作需要按照严格的流程进行，第一

步是从器械、物品的回收开始，所有步骤都需要依次推

进，只有每一个环节都严格把关，才能保证结果符合标

准。将已使用的物品进行回收后，还需要进行整理分类，

分类需要将污染器械和特殊感染器械分开，手工清洗和机

械清洗分开，普通器械和精密器械分开等。清洗包括手工

清洗和机械清洗，大多数诊疗器械、器皿、手术器械等都

可以使用机械清洗的方式处理。手工清洗一般是针对精密

器械、易碎品，尤其是腔镜器械主要依赖手工清洗。机械

清洗的物品在清洗的过程中自动完成消毒、干燥程序，

手工清洗的物品则需要单独进行消毒、干燥处理。器械

除了要彻底清洗，还需要进行检查与保养，保养后对器械

的功能和完好性进行检查，保证其在使用过程中的良好性

能。检查合格的器械还需要包装，包装前需检查敷料是否

清洁、完整，这样才能保证灭菌的有效性。包装完成后还

要灭菌处理，灭菌分为压力蒸汽灭菌和过氧化氢低温等离

子灭菌，耐高温的物品使用压力蒸汽灭菌，不耐高温的物

品使用低温等离子灭菌。物品因为干燥不彻底、清洗不彻

底或是装载等其他原因导致灭菌失败，都需要重新进行灭

菌。灭菌后的物品要进行储存，为了使物品能在有效期内

保持无菌，要求存放环境的温湿度恒定、环境清洁。所需

灭菌物品包装的标识应注明物品名称、包装者等内容，标

识应具有追溯性。无菌物品将会根据临床科室的需要进行

发放，发出的物品都需要经过检查，检查合格的物品才会

被发放给临床科室使用。检查灭菌前的准备、灭菌物品的

装载、灭菌操作、无菌物品卸载和灭菌效果是否严格按操

作程序进行。每批次确认灭菌过程合格，包外包内化学指

示物合格，无湿包现象及无无菌物品污染和破坏，所有要

求均符才视为质量合格。一次性使用无菌物品的发放应记
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录出库日期、名称、规格、数量、生产长家、生产批号、

灭菌日期、失效日期等。灭菌物品储存的室内环境温度

在＜24℃、湿度＜70℃，发放者按要求着装并洗手或手

消毒，发放应遵循先进先出的原则。建立起严格的管理制

度，执行医疗器械密闭运送，集中回收处理，特殊感染双

层包装，单独回收处理，包装复核制度，保证环节质量，

无菌物品专人管理，遵循先进先出。从回收、分类、清洗

消毒、检查组配、包装，到灭菌、储存、发放，消毒供应

室的每一项工作都必须严格遵循工作规范与流程[5]。消毒

供应室拥有五个大区，分别是办公区、去污区、清洁区、

无菌区和设备间，其中污洗区、清洁区和无菌区是核心。

相关人员在进入每个区之前都要严格执行换衣、洗手等无

菌操作，以防止交叉污染。消毒供应室的工作是从去污区

开始，将各个临床科室回收的医疗物品进行分类后打上标

签，所有医护人员都要全副武装，手工清洗每一件物品，

再放入清洗机进行二次清洗。清洗后的物品会被运送到清

洁区，清洁区主要是进行打包，然后将打包好的医疗器械

和敷料送去灭菌。目前的灭菌技术包括高温高压灭菌和低

温灭菌，主要是根据不同器械对温度和压力的耐受性选择

合适的方式。不恰当的灭菌方式会对医疗器械造成损坏，

从而影响使用效果和寿命。全面掌握每一种医疗器械的清

洗知识和操作要求，才能保证消毒的效率和质量。严格

消毒的器械和敷料会被存放在无菌区，各个科室根据需要

前来领取或由消毒供应室统一发放。每一个环节都不可或

缺，任何流程的存在都有一定的合理性，只有所有流程都

符合标准，才能保证器械的清洗、灭菌质量，确保发放的

无菌物品合格。消毒供应室护理人员长期与各种医疗物品

打交道，虽然不需要掌握每种物品的使用方法，却要对新

型的医疗器械了如指掌，才能保证清洗的所有物品都符合

标准。消毒供应室不仅要对所有的医疗物品负责，更需要

做好个人防护，防止在工作中被感染。消毒供应室为临床

提供优质、高效、便捷和顺畅的无菌物品，消毒供应队伍

人员需要具备专业化、规范化、标准化的工作能力，才能

保质保量完成工作，同时保护好自身安全。

综上所述，在消毒供应室应用综合管理可以有效提

高护理质量，规范清洗流程，提升满意度，有较高应用价

值。
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