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第六章 职业风险防护的一般技术 

随着现代医疗技术的进步，各种侵入性检查和治疗操作增多以及疾病谱的变化，医院感染

的问题变得日趋复杂，医务人员职业暴露的危险性不断增大，更是处于传染病等感染性疾病的

威胁中，职业安全防护成为近年来医务人员越来越关注的话题。因此，加强医务人员的防护，

降低医务人员的感染率，减少职业暴露显得尤为重要。 

第一节 个人防护用品及技术 

个人防护用品（PPE）是指用于保护医务人员避免接触感染性因子的各种屏障用品，包括手

套、口罩、帽子、防护面罩、隔离衣、鞋套等。依据 WS/T311—2009《医院隔离技术规范》，医

务人员必须掌握各种防护用品的使用技术和方法。 

一、手套的使用 

大多数情况下，手皮肤表面上的暂住菌可通过洗手而去除，因此，只要手保持清洁，可不

必戴手套。护士的手是接触感染的第一屏障，当预料到手要接触血液、体液或污染物时，应戴

手套进行操作，加强防护。虽然戴手套不能防止针刺伤，但可以减少血液进入人体的量从而减

少感染的机会。操作中，手套破损后应立即更换，脱手套后仍需立即彻底洗手。在护理操作中，

抽血、静脉刺穿、伤口换药、清理血液污染的器械、持血标本等需戴手套进行，脱手套后需立

即洗手，戴手套不能代替洗手。 

1．手套的类型 
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手套是防止病原体通过医务人员的手传播疾病和污染环境的用品，可分为： 

（1）天然橡胶、乳胶手套。 

（2）人工合成的非乳胶产品，如乙烯、聚乙烯手套。 

2．佩戴指征 

（1）应根据不同操作的需要，选择合适种类和规格的手套：①接触患者血液、体液、分泌

物、排泄物、呕吐物及污染物品时，应戴清洁手套；②进行手术等无菌操作，接触患者破损皮

肤、黏膜时，应戴无菌手套。 

（2）一次性手套应一次性使用。 

3．戴无菌手套方法 

（1）戴手套前洗手；选择合适型号的手套，并查看消毒日期。 

（2）打开手套包布，一只手掀起手套袋的开口处（图 6-1）。 

（3）另一只手捏住手套翻折部分，对准五指戴上（图 6-2）。 

（4）掀起另一只手套袋口，用已戴好手套的手指插入另一只手套的翻折内面，同法戴好（图

6-3）。 

 

图 6-1 

 

图 6-2 

 

图 6-3 

（5）将手套的翻转处套在工作服衣袖外面（图 6-4）。 
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（6）操作过程中发现手套破损应立即更换。 

4．脱手套的方法 

（1）用戴着手套的手捏住另一只手套污染面的边缘，将手套脱下（图 6-5）。 

（2）戴着手套的手握住脱下的手套，用脱下手套的手捏住另一只手套清洁面（内面）的边

缘，将手套脱下（图 6-6）。 

（3）用手捏住手套的里面，丢弃于医疗废物容器内，立即洗手。 

 

图 6-4 

 

图 6-5 

 

图 6-6 

5．注意事项 

（1）诊疗护理不同的患者应更换手套。 

（2）操作完成后脱去手套，应按规定程序与方法洗手。 

（3）戴手套不能代替洗手，必要时应进行手消毒。 

（4）操作时如发现手套破损，应及时更换。 

（5）戴无菌手套时，应防止手套污染。 

二、口罩的使用 

一般呼吸道传染病是通过空气飞沫经呼吸道传染的。戴口罩可以防止吸入悬浮在空气中的

含有病原微生物的微粒（飞沫及飞沫核）。飞沫液滴较大，在空气中悬浮的时间不长，护理人员
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只有在密切接触（一般在 1 米之内）这类感染患者时才需戴口罩。飞沫核在空气中悬浮的时间

较长，能长距离传播，所以护理人员在进入这类患者隔离室时应戴口罩。戴口罩及护目镜可以

阻止感染性血液、体液、碎屑等物质溅入医务人员眼、口腔及鼻腔黏膜。每治疗 1 名患者应更

换 1 次口罩；N-95 口罩或更高效过滤口罩（可持续应用 6～8 小时）、护目镜每班更换，12 层以

上纱布口罩 4 小时更换；使用纱布口罩时，应经常清洗、消毒；口罩变湿后或被血液、体液污

染后要立即更换。提倡使用一次性口罩，由过氯乙烯纤维制成的高效过滤口罩的隔离效果较好，

但被水气浸湿之后失效，建议 4 小时更换 1 次，用毕丢入医用垃圾桶内。护士戴口罩时，口罩

边缘在距下眼睑 1 cm 处，下缘要罩住下巴，四周要遮掩严密。不戴时，应将口罩接触面部侧内

叠，放置于清洁袋内，并定期更换。配置化学消毒剂时，要戴口罩、帽子及手套，避免直接接

触；进行紫外线照射及紫外线强度检测时，应戴护目镜、帽子、口罩，避免皮肤、黏膜直接暴

露在紫外线灯光下。 

1．口罩的类型 

（1）纱布口罩：保护呼吸道免受有害粉尘、气溶胶、微生物及灰尘伤害的防护用品。 

（2）外科口罩：能阻止血液、体液和飞溅物传播，医护人员在有创操作过程中佩戴的口罩。 

（3）医用防护口罩：能阻止经空气传播的直径小于 5 μm 感染因子或近距离（≤1 m）接触

经飞沫传播的疾病而发生感染的口罩。医用防护口罩的使用包括密合性测试、培训，型号的选

择，医学处理和维护。 

2．佩戴指征 

（1）根据不同的操作要求选择不同种类的口罩。一般诊疗活动，可佩戴纱布口罩或外科口罩。 
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（2）手术室工作或护理免疫功能低下患者、进行体腔穿刺等操作时应佩戴外科口罩。 

（3）接触经空气传播或近距离接触经飞沫传播的呼吸道传染病患者时，应佩戴医用防护口罩。 

3．佩戴方法 

（1）外科口罩的佩戴方法 

① 将口罩罩住鼻、口及下巴，口罩下方系带系于颈后，上方系带系于头顶中部（图 6-7）。 

② 将双手指尖放于鼻夹上，从中间位置开始，用手指向内按压，并逐步向两侧移动，根据

鼻梁形状塑造鼻夹。 

③ 调整系带的松紧度。 

（2）医用防护口罩的佩戴方法 

① 一只手托住防护口罩，有鼻夹的一面向外（图 6-8）。 

② 将防护口罩罩住鼻、口及下巴，鼻夹部位向上紧贴面部（图 6-9）。 

③ 用另一只手将下方系带拉过头顶，放在颈后双耳下（图 6-10）。 

④ 将上方系带拉于头顶中部（图 6-11）。 

⑤ 将双手指尖放在金属鼻夹上，从中间位置开始，用手指向内按鼻夹，并分别向两侧移动

和按压，根据鼻梁的形状塑造鼻夹。（图 6-12）。 

 

图 6-7 

 

图 6-8 

 

图 6-9 
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图 6-10 

 

图 6-11 

 

图 6-12 

4．注意事项 

（1）不应一只手提鼻夹。 

（2）医用外科口罩只能一次性使用。 

（3）口罩潮湿后，受到患者血液、体液污染后，应及时更换。 

（4）每次佩戴医用防护口罩进入工作区域之前，应进行密合性检查（图 6-13）。 

5．摘口罩方法 

（1）不要接触口罩前面（污染面）。 

（2）先解开下面的系带，再解开上面的系带。（图 6-14）。 

（3）用手仅捏住口罩的系带丢至医疗废物容器内（图 6-15）。 

 

图 6-13 

 

图 6-14 

 

图 6-15 

三、帽子的使用 

1．帽子的类型 
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（1）布制帽子。 

（2）一次性帽子。 

2．佩戴方法 

（1）进入污染区和洁净环境前必须戴帽子。 

（2）进行无菌操作前应戴帽子。 

（3）一次性帽子应一次性使用。 

3．注意事项 

（1）被患者血液、体液污染时，应立即更换。 

（2）布制帽子应保持清洁，每次或每天更换与清洁。 

（3）一次性帽子不可复用。 

四、护目镜、防护面罩的使用 

1．护目镜、防护面罩的类型 

（1）护目镜：护目镜是防止患者的血液、体液等具有感染性物质溅入人体面部的用品。 

（2）防护面罩：防护面罩是防止患者的血液、体液等具有感染性的物质溅入人体面部的用

品。包括全面型防护面罩。 

2．佩戴指征 

（1）当进行诊疗、护理活动，可能发生患者体液、血液分泌物等喷溅时。 

（2）近距离接触经飞沫传播的传染病患者时。 

（3）为呼吸道传染病患者进行气管切开、气管插管等近距离操作，可能发生患者血液、体
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液、分泌物喷溅时，应使用全面型防护面罩。 

3．戴摘方法 

（1）戴护目镜或防护面罩的方法：戴上护目镜或防护面罩，调节舒适度（图 6-16）。 

（2）摘护目镜或防护面罩的方法：捏住靠近头部或耳朵的一边摘掉，放入回收或医疗废物

容器内（图 6-17）。 

 

图 6-16 

 

图 6-17 

4．注意事项 

（1）佩戴前应检查有无破损，佩戴装置有无松懈。 

（2）每次使用后应清洁和消毒。 

五、隔离衣和防护服的使用 

当护理人员的衣服有可能被传染性的分泌物、渗出物污染时应使用隔离衣，但进入隔离室

的所有人员必须穿隔离衣。一般情况下用洗净的隔离衣即可，隔离衣样式同手术衣，不可用前

面对襟的工作衣代替。隔离衣为一次性用物，潮湿后失效，应立即更换。如果病原体可通过水

或其他溶液作媒介透过衣服时，必须穿防水隔离衣。 

脱下隔离衣后，应将其污染面朝内，放在污衣袋内，做隔离标记。运送至洗衣房清洁、消
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毒处理。 

（一）目的 

保护工作人员和患者；避免相互间交叉感染；避免无菌物品或无菌区域被污染。 

（二）使用原则 

（1）根据诊疗工作的需要选用隔离衣或防护服。 

（2）防护服应符合 GB 19082—2009《医用一次性防护服技术要求》的规定。 

（3）隔离衣应后开口，能遮盖住全部衣服和外露的皮肤。 

（4）一次性隔离衣或防护服应一次性使用。 

（三）穿隔离衣指征 

（1）接触经接触传播的感染性疾病患者，如传染病患者、多重耐药菌感染患者等时。 

（2）对患者实行保护性隔离，如大面积烧伤患者，骨髓移植患者等的诊疗、护理时。 

（3）可能受到患者血液、体液、分泌物、排泄物喷溅时。 

（四）穿防护服指征 

（1）临床医务人员在接触甲类或按甲类传染病管理的传染病患者时。 

（2）接触经空气传播或飞沫传播的传染性患者，可能受到患者血液、体液、分泌物、排泄

物喷溅时。 

（五）隔离衣与防护服的穿脱方法 

1. 隔离衣穿脱方法 

（1）穿隔离衣方法：① 右手提衣领，左手伸入袖内，右手将衣领向上拉，露出左手（图 6-18）；
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② 换左手持衣领，右手伸入袖内，露出右手，勿触及内部（图 6-19）；③ 两手持衣领，由领子

中央向着后面系好颈带（图 6-20）；④ 再扎好袖口（图 6-21）；⑤ 将隔离衣一边（约在腰下 5 cm

处）渐向前拉，见到边缘捏住（图 6-22）；⑥ 同法捏住另一侧边缘（图 6-23）；⑦ 双手在背后将

衣边对齐（图 6-24）；⑧ 向一侧折叠，一只手按住折叠处，另一只手将腰带拉至背后折叠处（图

6-25）；⑨ 将腰带在背后交叉，回到前面将带子系好（图 6-26）。 

 

图 6-18 

 

图 6-19 

 

图 6-20 

 

 

图 6-21 

 

图 6-22 

 

图 6-23 
 

 

图 6-24 

 

图 6-25 

 

图 6-26 

（2）脱隔离衣方法：① 解开腰带，在前面打一活结（图 6-27）；② 解开袖带，塞入袖襻内，

充分暴露双手，进行手消毒（图 6-28）；③解开颈后带子（图 6-29）；④ 右手伸入左手腕部袖内，
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拉下袖子过肘（图 6-30）；⑤ 用遮盖着的左手握住右手隔离衣袖子的外面，拉下右侧袖子（图

6-31）；⑥ 双手转换逐渐从袖管中退出，脱下隔离衣（图 6-32）；⑦ 双手持领，将隔离衣两边对

齐，挂在衣钩上；不再使用时，将脱下的隔离衣污染面向内，卷成包裹状，丢至医疗废物容器

内或放入回收袋中（图 6-33） 

 

图 6-27 

 

图 6-28 

 

图 6-29 

 
 

 

图 6-30 

 

图 6-31 

 

图 6-32 

 

图 6-33 

2. 防护服穿脱方法 

（1）穿连体或分体防护服方法：① 先穿下衣，再穿上衣；② 带好帽子；③ 拉上拉锁。 

（2）脱分体防护服方法：① 先将拉链拉开（图 6-34）；② 向上提拉帽子，使帽子脱离头部

（图 6-35）；③ 脱袖子、上衣，将污染面向里放入医疗废物袋内（图 6-36）；④ 脱下衣，由上向

下边脱边卷（图 6-37）；⑤ 污染面向里，直至全部脱下后放入医疗废物袋内（图 6-38）。 

（3）脱连体防护服方法：① 先将拉链拉到底（图 6-39）；② 向上拉帽子，使帽子脱离头部
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（图 6-40）；③ 脱袖子（图 6-41）；④ 由上向下边脱边卷（图 6-42）；⑤ 污染面向里直至全部脱

下后放入医疗废物袋内（图 6-43）。 

 

图 6-34 

 

图 6-35 

 

图 6-36 

 

 

图 6-37 

 

图 6-38 

 

图 6-39 

 

 

图 6-40 

 

图 6-41 

 

图 6-42 

 

图 6-43 

3. 注意事项 

（1）隔离衣和防护服只限在规定区域内穿脱。 

（2）穿前应检查隔离衣和防护服有无破损。 

（3）穿时应勿使衣袖触及面部及衣领，发现有渗漏或破损应及时更换。 

（4）脱时应注意避免污染。 
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（5）隔离衣每天更换、清洗与消毒，遇污染随时更换。 

（6）使用一次后即更换隔离衣的穿脱方法：① 穿法，同穿隔离衣方法；② 脱法，按图 6-27

所示。如图 6-28 所示的操作后，消毒双手，解开颈后带子，双手持带将隔离衣从胸前向下拉。

右手捏住左衣领内侧清洁面脱去左袖。左手握住右侧衣领内侧下拉脱下右袖，将隔离衣污染面

向里，衣领及衣边卷至中央，放入污衣袋清洗消毒后备用。 

六、鞋套的使用 

1．穿鞋套指征 

（1）从潜在污染区进入污染区时应穿鞋套。 

（2）从缓冲间进入负压病室时应穿鞋套。 

2．注意事项 

（1）鞋套应具有良好的防水性能，并一次性使用。 

（2）发现破损应及时更换。 

（3）应在规定区域内穿鞋套，离开该区域时应及时脱掉。 

（黄 琼） 

第二节 洗手与手的消毒 

在医疗、护理工作中，认真洗手是控制医院感染的一项重要措施，也是对患者和医务人员

双向保护的有效手段。依据 WS/T313—2009《医务人员手卫生规范》，应严格实施正确的洗手规

则，经常和适时洗手，可减少医院感染 20%～30%，在控制医院感染的众多措施中，做好手部皮
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