附件2

   医疗机构保洁人员工作质量评价表（参考）
（普通病区）

被查科室：                   检查人：                       时间：
	项目
	工作标准
	赋分
	检查情况
	实际得分

	




环境清洁消毒管理











环境清洁消毒管理

	1.工作人员实施清洁与消毒时应穿戴好个人防护用品，工作结束时应做好手卫生。
	
	
	

	
	2.采用湿式卫生的清洁方式，遵循先清洁，后消毒的原则；清洁时由上而下，由轻度污染到重度污染。地面清洁后需及时抹干，预防滑倒。
	
	
	

	
	3.擦拭毛巾应遵循“清洁单元”原则，一床一更换。
	
	
	

	
	4.使用后或污染的抹布、地拖等不许重复浸泡在使用中的清水、清洁剂或消毒剂溶液中。
	
	
	

	
	5.抹布、地拖、地拖桶按办公区、公共区、污染区标识清楚，分开放置。
	
	
	

	
	6.普通病房地面每日1-2次清水拖拭，床栏、床头柜、椅子、设备带等每日1次用清水或清洁剂擦拭，墙、天花至少半年1次使用清洁工具去除灰尘。
	
	
	

	
	7.病区治疗室地面每日2次用清水或清洁剂拖拭；治疗台、治疗车每日1次用清水擦拭。上述区域必要时使用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭/刷洗。
	
	
	

	
	8.病区污物间地面每日1次用清水或清洁剂擦拭或冲洗，必要时使用含有效氯500mg/L消毒剂拖拭或冲洗，墙每周1次用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭。
	
	
	

	
	病区卫生间地面、便器、洗手池等每日2次用含有效氯500mg/L消毒剂擦洗。
	
	
	

	
	10.病区走廊地面每日2次清水拖拭，扶栏每日1次清水抹拭，必要时用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭。
	
	
	

	
	11.医护办公区、生活区地面、物表每天2次用清水擦拭，必要时用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭。
	
	
	

	
	12.普通病床终末消毒：
——衣物、床单、被套、枕套、床帘、窗帘等装入被服收集袋送洗消；
——诊疗、监护用品用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭，再用清水擦拭；
——床、床头柜、椅子、设备带、门窗等使用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭，作用30分钟后再用清水擦拭；
——地面使用含有效氯500mg/L消毒剂拖拭；
——床垫使用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭消毒后使用；
——卫生间使用含有效氯500mg/L消毒剂擦拭（必要时使用含有效氯1000～2000mg/L消毒剂），作用30分钟后再用清水擦拭。
	
	
	

	


医疗废物管理







医疗废物管理







	1.从事医疗废物收集、运送、储存的工作人员必须佩戴个人防护用品，如口罩、橡胶手套，必要时戴帽子、防护眼罩/防护面屏、防水围裙。
	
	
	

	
	2.科室医疗废物与生活垃圾无混放，医疗废物容器标识清晰、正确。
	
	
	

	
	3.科室医疗废物置于指定位置，注意做好防盗管理，不得随意放置；医疗废物袋须使用塑料绳打“鹅颈结”进行封口，医疗废物袋外贴标签，标签内容包括垃圾类别、产生部门、产生日期、重量及需要的特别说明等。
	
	
	

	
	4.医疗废物的运送：专车、专梯、密封、定时。
	
	
	

	
	5.运送车辆有专人管理，设施符合标准，有明显警示标识。
	
	
	

	
	6.科室医疗废物暂存点应专人负责，加锁管理，严禁闲杂人员进入。
	
	
	

	
	7.医疗废物暂存点地面、瓷板砖墙面每天2次清洁消毒，污物车每次运输结束后清洁消毒，并记录。
	
	
	

	
	8.医疗废物暂存点每天至少3次紫外线灯照射消毒，紫外线灯管每次使用有累计时间，大于1000小时停止使用，使用时间记录正确；每周紫外线灯管有定期清洁，每半年有紫外线强度检测，并有记录。（查看登记本）
	
	
	

	
	9.科室交接：当班护士与医疗废物收运人员做好交接登记，登记内容包括医疗废物种类、重量与袋数、科室、交接时间等，数字要大写，双方签名确认，资料至少保存3年。
	
	
	

	
	10.有医疗废物流失、泄露、扩散和意外事故等的应急方案。
	
	
	

	职业暴露管理
	考核1名工作人员有关常见血源性病原体暴露的紧急局部（伤口）处理流程。
	
	
	



备注：
1.本表中使用的为含有效氯浓度500mg/L的含氯消毒剂，医疗机构可根据自身实际情况选用等效的其他化学成分消毒剂（如过氧化氢、过氧乙酸、75%乙醇、复合季铵盐等）或国家有关部门认可的消毒湿巾进行消毒；消毒范围、消毒剂浓度、消毒频次以医院实际情况为准。
[bookmark: _GoBack]2.本表仅为普通病区保洁人员工作质量评价参考，其他部门、科室、区域质量评价要求应根据国家相关文件、规范、指南为标准，以各医院实际情况、风险评估结果自行制定。
