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（一）标准预防  
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（三）基于血源性传播的预防措施
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（四）基于消化道传播的预防措施


（二）基于呼吸道传播的预防措施
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（五）基于接触传播的预防措施


预防是最节省成本的投资 !
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标准预防定义  认为病人的血液，体液，分泌物，排泄物均具有传染性，需进行隔离，不论是否有明显的血迹，污染，是否接触非完整的皮肤与粘膜，接触上述物质者，必须采取预防措施。基本特点是实施双向防护，防止双向传播。


标准预防的内容（针对所有病人）


1、操作过程中尽可能应用非接触技术。接触血液、体液、分泌物、排泄物、粘膜和污染物品时戴手套，衣服或脸部可能被污染时应穿隔离衣、戴口罩和眼罩。


2、严格执行手卫生，脱手套后立即洗手。


3、处理所有尖锐物品时，注意安全操作防针刺伤。


4、物表、地面等被血液、体液污染时用吸水纸吸去—及时消毒—清洁处理用2000mg/L含氯消毒剂消毒。


5、被感染性物质污染后的病人器械、用品、被服及医疗设备应进行消毒或高压灭菌。


6、根据疾病及感染类型合理安排病人。隔离房间应有标识并限制人员的出入。


7、在标准预防的基础上根据疾病的主要传播途径，采取相应的隔离措施，包括接触隔离、空气隔离和微粒隔离。








经呼吸道传播的疾病主要有SARS、禽流感、肺结核、流感、流脑、百日咳、流腮、麻疹、风疹等，遵循早发现、早诊断、早隔离、早治疗的原则。


主要采取以下预防措施：


1、单间隔离，无条件时采取同种病种收治。


2、选择通风条件良好的病房，无条件时采用机械通风或空气消毒。


3、医务人员在进行诊疗护理时，严格执行标准预防措施，特别强调口罩的选择和正确使用。在患者病情允许下，应要求患者佩戴口罩。


找出经飞沫传播的疾病（如SARS、甲流）患者，佩戴外科口罩；找出经空气传播的疾病（如结核）患者，佩戴医用防护口罩。


接触呼吸道分泌物后，以及不同部位操作治疗、护理前后均应进行洗手或手部的消毒，必要时佩戴手套进行操作，洗手采用非接触式的洗手装置。








常见的经血液、体液传播的疾病有艾滋病、乙肝、丙肝、丁肝、EB病毒感染等。


对血液或体液采用普通预防性措施：


当皮肤直接接触血源、血制品、体液时应戴手套。


当存在血液、体液飞溅可能时应戴防护眼罩和口罩或面罩，穿隔离衣。


严格执行《医务人员手卫生规范》。


正确处理锐器。


禁止在可能存在血液暴露的工作场所饮食、吸烟和化妆。


个人防护设施在离开工作场所时应立即除去，感染物放在特定的区域进行清洁去污，被污染的衣物也要标明，以引起洗衣者的注意。


发生职业暴露后立即启动应急预案，及时正确的处理





经消化道传播的疾病包括甲肝、戊肝、霍乱、菌痢、伤寒及幽门螺杆菌、轮状病毒感染等。


1、洗手是消化道传播疾病防护中最重要的措施。


2、应隔离病人，病人排泄物应消毒处理。


3、接触排泄物、呕吐物时戴手套。








经接触传播的疾病有肠道感染、多重耐药菌携带与感染、疱疹病毒、巨细胞病毒、角结合膜炎、以及其他接触性疾病等，预防措施如下：


1、首选单间隔离，也可将同类多种耐药菌感染患者或定植患者安置在同一房间，不能将多种耐药菌感染或定植者，与气管插管、深静脉留置导管、有开放伤口或者免疫功能抑制患者安置在同一房间。


2、应有明显隔离标志，尽可能减少人员进出。


3、医务人员实施诊疗护理操作中，有可能接触多种耐药菌感染患者或者定植患者的伤口，溃烂面、黏膜、血液和体液、引流液、分泌物、痰液、粪便时，应当使用手套，必要时穿隔离衣。近距离吸痰等操作时应戴防护眼镜、面罩。完成对多重耐菌药感染患者的诊疗护理操作后，必须及时脱去手套和隔离衣。


4、每日严格进行病室的环境消毒。


5、严格进行手卫生是重要的预防措施。
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