[bookmark: _GoBack]附件9

广东省医疗机构技诊科室新冠肺炎
感染防控工作指引（参考）

[bookmark: _Hlk33699972]一、工作人员防护与管理
1.技诊工作人员（普通技诊区域医生、护士、保安、技术员、登记人员等）在工作区域须按照现有指引做好防护，标准防护是戴帽子、医用外科口罩、工作服，建议固定上班鞋。
2.技诊部门人员到急诊抢救室/留观室、感染隔离病区、发热门诊等科室开展检查工作时，须严格执行所在科室防护级别要求做好防护方能进入工作区域，检查设备须经过严格的高水平消毒（2000mg/L含氯消毒液）两次方能带离。
3.工作人员须严格规范执行手卫生，未执行手卫生前不得接触手机、眼镜等。
4.普通技诊区域科室人员进入生活区或下班回家前，更换污染口罩和工作服，使用含75%酒精消毒液或消毒湿布擦拭消毒个人眼镜、手机、笔等物品，流动水下洗手。
5.各技诊科室须设定专人严格落实工作人员健康检查和健康登记工作，实施每天上班员工健康报告制度，出现新型冠状病毒肺炎临床症状有应急预案，并遵照执行，及时上报。
6.做好员工就餐管理，分批就餐，控制同时就餐人数，就餐饭桌增加距离（1米），条件许可每张饭桌限坐1人。就餐区应设置在清洁区，与工作区分开，不得着工作服到就餐区就餐。
7.尽量避免举办多人参加的会议、交班等，必须举办的要控制参加人数和缩短时间，并佩戴口罩，尽量通过视频、网络等形式进行，保持环境通风。
二、登记与候诊
1.技诊科室全面实时预约制（急诊除外），限制检查人数，防止聚集性候诊。
2.技诊登记人员每次接触患者预约报道单后，需用快速手消毒洗手，并指引患者正确佩戴口罩，到指定的区域候诊，减少人流的流动。
3.除患者外，无特殊情况，禁止患者家属或其他陪同人员进入检查间，原则上不超过一人。
4.疑似或确诊新冠肺炎患者须在医护人员护送下到指定的隔离检查区域检查，隔离检查区域与普通检查区域有实体屏障隔离，张贴标识与警示，提示其他人员避免靠近。
三、人员培训
1.各技诊科室须根据不同岗位的级别防护，对不同的工作岗位人员（如医生、护士、保安、保洁等）进行实操培训，经过考核合格方能上岗，并有培训与考核记录。
2.科室需每周通过视频、网络等形式开展一次全员培训，培训内容应包括有关政策要求、新冠肺炎诊疗和感染防控等知识。
3.有技诊科室的突发情况紧急处理方案（如：出现新冠肺炎疑似患者的检查流程），并有应急演练的记录。
四、环境物表与用物消毒
（一）空气消毒。
1.能开窗的区域（候诊室）须开窗通风，加强空气流通。
2.不能开窗通风的区域（如检查室）尽量加大新风量，无人时使用紫外线灯照射消毒，每次照射消毒60分钟以上（从灯亮5分钟起计算照射消毒时间）。或持续使用空气消毒机消毒。
（二）环境、物体表面消毒。
1.医务人员办公区、更衣室、休息室等区域物表用500mg/L 的含氯消毒液擦拭消毒每天至少2次（设立登记本），地面用500mg/L的含氯消毒液拖拭每天2次。 
2.检查室内的物表用500mg/L 的含氯消毒液擦拭消毒(注意对电脑鼠标、电脑键盘、门把手、办公桌面、接诊椅子、水龙头等高频接触物表的消毒)每天至少2次，候诊区坐椅用500mg/L 的含氯消毒液擦拭消毒每天至少1次。
3.检查室与候诊区的地面用500mg/L 的含氯消毒液拖地每天2次，作用30分钟后用清水拖干净。
4.卫生间用2000mg/L 的含氯消毒液擦拭台面、坐便器、洗手池等，每天2次。卫生间配置洗手液和一次性擦手纸。
5.抹布、地拖、地拖桶使用后用500mg/L含氯消毒液浸泡30分钟，清水冲洗后分开挂放晾干，并进行标识。
（三）诊疗用品消毒。
1.与病人皮肤直接接触的诊疗床单疫情期间应一人一用一更换。
2.B超、床边心电图等仪器检查完毕，每次使用后应对设备所有表用500mg/L（隔离区域用2000mg/L） 含氯消毒液消毒。不耐消毒的仪器如B超探头等在使用时应用保护套包裹，去除保护套后使用专用消毒纸巾擦拭消毒。
3.使用后的铅衣每次用（0.18%-0.22%）复合双链季铵盐消毒纸巾擦拭消毒，并记录消毒时间、执行人。
4.动态心电图机盒套每位病人使用后用500mg/L含氯消毒液浸泡30分钟，然后清水冲洗干净、晾干备用，消毒剂配制方法正确。
5.心电图导联：感染患者使用后用一次性物体表面消毒湿巾擦拭消毒后方能用于下一病人。
6.B超机按键每天工作结束后用浓度500mg/L含氯消毒液擦拭消毒。
五、医疗废物管理
1.医疗废物与生活垃圾不得混放，感染性医疗废物置黄色医疗垃圾袋内，锐器置于锐器盒内。医疗废物本填写完整。隔离技诊区域内所有垃圾按感染性废物处理并双层垃圾袋封好，外标识注明“新冠”由专人处理。
2.工作人员使用后的一次性防护用品按感染性医疗废物进行处理。
3.医疗废物暂时贮存场所由专人用2000mg/L含氯消毒液喷洒墙壁或拖地消毒，每天上下午各一次。
