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【感控】救护车洗消站建设标准和终末消毒

      国外疫情持续加剧，国内疫情也不容乐观，院前急救在新型冠状病毒肺炎期间，针对疑似

病例和确诊病例，需要使用负压救护车转运到定点医疗机构统一救治，建立救护车洗消站让

急救人员专心承担转运任务和急救任务，保证有充足的时间休息，可以院前急救更加专业、

专注、安全。

院前急救联盟 8月24日院前急救联盟
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图图

普通救护车与负压救护车空气流通对比

转运救护车应具备转运呼吸道传染病患者基本条件，驾驶室与车厢严格密封隔离。驾驶舱与医疗舱应各

自具有独立冷暖空调系统，并可独立调节。空调通风会导致新冠病毒传播。没有独立冷暖空调系统的救

护车，开启驾驶室空调时，驾驶室和医疗舱的空气会通过空调系统通风管道流动，并在医疗舱内形成交

叉紊流，存在驾驶员和医护人员感染的风险。

      不具备负压系统的救护车，车辆行驶时同时开启驾驶室和医疗舱的侧窗玻璃进行通风换气，可在车身

外侧周围形成负压区，使驾驶室和医疗舱内空气加速排出。医疗舱换气扇也可使车内空气从车顶排出。

有利于对驾驶员和医护人员的保护，见下图。
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   （普通救护车行驶时开窗和排气扇工作时车内空气流动示意图）

      有负压系统的救护车能使医疗舱形成与外界环境相对的大气低压差，启动负压装置时，舱内相对压强

低于外界环境，并通过排风装置及联接的高效过滤消毒器，阻止医疗舱内的污染空气外泄，见下图。

              

（ 负压救护车车内空气流动示意图）

       通风系统和负压系统是负压救护车的核心，应符合国家标准。医疗舱的通风换气系统在静止状态下

应能确保医疗舱内外换气每小时不少于20 次。启动负压装置时，医疗舱内相对压强应在-30 Pa～-10

Pa，必要时低于外界压强-100 Pa～-80 Pa 之间。同时空气过滤器应符合国家标准，对粒径0.3 μm 微粒

气溶胶滤出率>99.7%。好的流场结构能够抑制污染空气从救护车医疗舱的缝隙向车外扩散，使污染空气

以最短的路径或最快的速度到达高效过滤器。因此在患者头部位置应设有负压抽气口，必要时设有定向

负压管路。医疗舱内进出风口按照上进下排、前进后出的对角原则布置，使得形成从上到下，从前到后

的定向气流，必要时还应形成从右到左的气流，使得从医护人员一侧到患者一侧产生阶梯压力，有效保

护医护人员。开启医疗舱空调时，空调风向及风力因素会对流场结构产生影响，新冠病毒会随空调气流

的方向运动，应引起高度重视。



【感控】救护车洗消站建设标准和终末消毒

https://mp.weixin.qq.com/s/UnRjsucsHbKp8pWnZ67BPg[2021/10/8 15:09:07]

救护车转运人员不同防护级别穿脱要求

1、穿脱一级防护要求

穿：洗手或手消毒，穿工作服，戴一次性工作帽，戴外科口罩。

脱：消毒鞋底，洗手或手消毒，脱外科口罩，洗手或手消毒，脱一次性工作帽，洗手或手消毒，脱工作服，洗

手或手消毒。

2、穿脱二级防护要求

穿：洗手或手消毒，穿洗手衣裤，戴一次性工作帽，戴医用防护口罩，戴内层手套，穿防护服，戴防护眼罩或

面屏，穿鞋套或防护靴，戴外层手套。

脱：消毒鞋底，进入污染区和潜在污染区之间的缓冲间，洗手或手消毒，脱外层手套，洗手或手消毒，摘防护

眼罩或面屏，解防护服胶条和拉链，脱防护服，脱鞋套或防护靴，洗手或手消毒。进入潜在污染区，摘医用防

护口罩，洗手或手消毒，脱一次性工作帽，脱内层手套，脱洗手衣裤，洗手或手消毒，沐浴、注意清洗耳朵、

鼻腔、口腔，更换清洁衣裤进入清洁区。

脱二级防护必须有人或视频对讲系统监督。

3、 穿脱三级防护要求
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穿：穿二级防护同前，穿隔离衣，戴外层手套，戴正压呼吸器主机，开启电源，戴全面型头套。

脱：消毒鞋底，洗手或手消毒，脱外层手套，洗手或手消毒，取下正压呼吸器主机，关闭电源，脱全面型头

套，洗手或手消毒，脱隔离衣，洗手或手消毒，脱二级防护同前。

脱三级防护必须有人或视频对讲系统监督。

（来源：中国急救复苏与灾害医学杂志）

院前救护车洗消站建设的意义

1、提高院前、院内急救高效衔接，院内医疗机构应按照急诊分级救治原则，根据患者疾病危险程度实施

预检分诊，保证急、危、重患者得到优先救治。

2、院内与院前医疗急救人员完成患者交接，避免院前救护车以及车载设备、设施滞留。

3、对院前救护车进行洗消是有效预防和控制病原体交叉感染，保证医疗安全的必要措施。

洗消站建设的选址与面积

（一）各洗消站不划定所管辖范围,采取就近洗消的方式，减少长时间污染暴露的风险。

（二）消毒站选址应相对独立，建设场地平整，地形以长方形为宜。要求远离居民区及人员密集场所，

远离水源地，交通便利，与此次疫情确诊病例各定点收治医院的距离基本一致，减少转运后救护车到洗

消站的相对距离。

（三）洗消站占地面积约1350㎡（依据洗消工作量可按设计图适宜调整）。

（四）洗消站采取活动板房结构，保证空气流通及通风采光良好，具有一定的遮阳挡雨功能，并铺设简

易水网电路。

洗消站功能分区与建设内容

根据传染病洗消标准，洗消站需具备有几大功能分区：分为救护车通道、救护车洗消区、人员洗消区、

人员休息区、物品存放区、污水处理区等。
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（一）救护车洗消区域设置（700㎡）：

1.救护车通道（400㎡）：

该通道用于救护车进入消毒站的专用通道。通道要求为单向，可容纳两辆救护车并排的距离，通道入口

及出口为同一方向，出入通道长度至少各20m，宽度至少各10米。

（1）在通道入口处设救护车等待区，主要用于污染区内的两个车位均有救护车在洗消，暂无洗消车位时
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等待洗消的救护车辆停放点，等待期间出诊人员均在救护车上一并等待。

（2）在救护车出口处设救护车出发区，用于消杀后救护车停放点。为了不占用污染区车位，救护车洗消

完毕后，由驾驶员及时将洗消完毕的救护车驶出污染区，进入该区域停放。

2.救护车洗消区（约300㎡）：

该区域用于救护车的洗消，含救护车紫外线消毒、喷雾消毒、常规清洁。

（1）在救护车洗消区入口处设有消杀人员等待位，在救护车洗消过程中，需要一定的等待时间，才能保

证洗消效果，消杀人员在此区域等待洗消完成。

（2）此区域设有同向前后两个专用洗消车位，可以容纳两辆救护车同时进行洗消。该区域配备车辆简易

清洗设备（高压水枪、电源插座等)。如条件允许，可考虑建设救护车表面清洗或喷淋系统。

（二）人员洗消区域设置（600㎡）

人员洗消区（300㎡）：分为污染区、淋浴区、清洁区（含有人员休息区、卫生间等）

1.污染区（50㎡）：用于转运人员脱所有防护物品的区域及医疗废弃物的临时收集及存放。

（1）污染区入口处设有手消毒液固定架，放置免洗手消毒液，用于转运人员手消毒；

（2）防护靴浸泡池用于转运人员防护鞋的踩踏消毒液进行鞋底消毒，然后进入污染区；

（3）医疗废弃物处置区：该区域设在污染区内，备有两个医疗废弃物专用箱。用于暂时存放转运人员丢

弃的一次

性医疗防护废弃物；

（4）污染物浸泡池，用于能重复使用的防护用品的浸泡（如护目镜、防护靴等）；

（5）物品架，用于存放出诊人员清洁拖鞋等物品；

（6）有通往淋浴区分男、女两个通道，通道门口处设有手消毒液固定架，放置免洗手消毒液。

2.淋浴区（200㎡）：用于转运人员脱出内层衣物并淋浴更衣的场所，分为男、女两个区域，区域内各设

内层衣服收集桶、两间淋浴间（带卫生间）、洗手池，同时放置免洗手消毒液和干净衣物。

3.清洁区（50㎡）：分为人员休息区、卫生间、物品摆放区。

（1）人员休息区：用于人员淋浴后的临时休息及等待救护车洗消完成的场所，内设有一张茶水台和若干

张椅子、生活垃圾桶、电源插头、热水壶等日常生活用品。

（2）物品区：用于存放防护用品、洗浴用品、衣物、拖鞋，以及洗消设备、消毒剂等。
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（三）污水处理区域设置（50㎡）

设置独立污水处理区，用于消毒站内所有污水的处理，每个功能区域排放的污水都集中于一个密闭防渗

漏地下蓄水池，此池必须经过医疗污水处理检测合格后才能排放。

救护车洗消流程与原则

（一）救护车洗消流程

1.救护车由洗消人员引导驶入消毒站指定位置进行终末消毒，经消毒、清洗后的车辆驶入清洁停车场。

2.洗消人员首先对救护车表面进行气溶胶喷雾消毒，出诊人员打开用过的出诊箱、带离医疗垃圾，打开紫

外线灯方可下车进入污染区，洗消人员对出诊人员经过区域进行喷雾消毒。

3.紫外线灯照射30分钟后打开车门通风

4.医疗舱空间、表面、地面消毒。采用2%过氧乙酸溶液（8ml/ m3）或3%过氧化氢溶液（20ml-

40ml/ m3）或有效氯浓度2000mg/L含氯消毒剂溶液（20ml-40ml/ m3），用气溶胶喷雾方式对医疗

舱空间、表面、地面联合气溶胶喷雾消毒：

5.消毒工具选用小型电动气溶胶喷雾器喷雾，消毒时关闭车门窗，喷雾时按先表面后空间、从外向里循序

而进，以期检修、更换；清洗消毒可用有效氯浓度5000mg/L的含氯消毒剂溶液浸泡或直接喷洒至完全浸

湿作用60min ,再进行清洗；更换下来的废弃过滤器或滤材直接密封做焚烧处理； 

7.车内物品表面消毒。车内物品可选用2000mg/L～5000mg/L过氧乙酸溶液、有效氯浓

度1000mg/L～2000 mg/L的含氯消毒剂溶液、75%酒精擦拭或浸泡消毒（不耐湿、不耐腐蚀物品不使用

浸泡法），30min后再对易腐蚀的物品用清水清洗或擦拭。 

（二）人员洗消流程 

1.转运人员完成工作后进入人员洗消区域，按流程脱摘防护用品、进行卫生处置。 

2.脱摘防护用品时遵循下列程序： 

手消毒→脱隔离衣→手消毒→脱口罩帽子→手消毒→换拖鞋→洗手→淋浴、更衣；如增加防护级别后，

脱防护用品流程相应调整。 

3. 洗消人员做好个人防护，防护级别等同于转运人员。

（三）污染区域终末消毒： 

在救护车及人员洗消完成后，整个污染区域需进行终末消毒 

1.浸泡池需提前配好含有效氯浓度500mg/L-1000mg/L的含氯消毒剂溶液。 

2.打开紫外线灯消毒30分钟后开门通风 
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3.采用2%过氧乙酸溶液（8ml/m3）或3%过氧化氢溶液（20ml-40ml/m3）或有效氯浓

度2000mg/L含氯消毒剂溶液（20ml-40ml/m3），用气溶胶喷雾方式对污染区空间、表面、地面联合

气溶胶喷雾消毒。  

4.消毒工具选用小型电动气溶胶喷雾器喷雾，消毒时关闭门窗，喷雾时按先表面后空间、从外向里循序而

进，以喷湿不流水为度，喷雾完毕，密闭1h，打开门窗通风。 

5.将浸泡池内物品用清水清洗干净、晾干、紫外线灯照射30分钟后备用。 

            

（四）医疗器械及其用品的消毒： 

1.使用后的一次性呼吸机管道、氧气管、吸痰管和袋等装入双层医疗垃圾袋，按医疗废物处理。可重复使

用的管道、容器等使用后，用有效氯5000mg/L的含氯消毒剂溶液浸泡30min～60min以上，然后再清

洗、消毒或灭菌。 

2.体温计、血压计袖带、氧气湿化瓶用有效氯2000mg/L的含氯消毒剂溶液浸泡30min后清洗、晾干备

用。原则上一人一物一用。 

3.听诊器、仪器表面、导联线及诊疗箱用有效氯浓度2000mg/L的含氯消毒剂溶液擦拭两遍消毒；不耐腐

蚀的仪器表面用75%乙醇消毒液擦拭两遍消毒。 

4.监护仪、心电图显示屏及除颤仪电极板以75％乙醇擦拭两遍消毒。 

5.不能采取以上消毒方式的用品（手机、精密仪器等）用透明塑料膜、透明塑料袋密封，每次更换。其它

医疗器械的消毒与灭菌按照国家相关规定执行。 

（五）可重复防护用品的清洗与消毒： 

1.可以重复使用的工作服或隔离衣用有效氯5000mg/L含氯消毒剂溶液浸泡消毒后送洗衣房清洗。 

2.防护眼镜、防护面罩使用75%的乙醇溶液浸泡30 min后，清洗干燥备用，亦可用有效氯2000 mg/L含

氯消毒剂溶液浸泡消毒。 

3.每次转运结束后，使用后的工作鞋用75%的乙醇溶液或有效氯500mg/L含氯消毒剂溶液擦拭。 

（六）患者污物的消毒： 

对患者血液、分泌物、呕吐物、排泄物的处理，用50g/L有效氯的含氯消毒剂溶液（如84消毒液用原

液）2份加入1份上述污物中，混匀后作用2h，再做下一步处理。同时对上述污物污染的医疗用品及物体

表面则需用10g/L有效氯的含氯消毒剂溶液作浸泡、擦拭消毒，作用60min以上。 
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（七）医疗废弃物处置： 

将装有医疗废弃物的双层医疗垃圾袋分层密封，喷雾消毒再放入传染病专用箱，协助医疗废弃物回收公

司运送上回收车。

 

（八）洗消人员物资安排及保障 

1.设定专职洗消人员，每个消毒站实行24小时值班制，按三班两运转制至少配备专职洗消人员9名（每

班3名），专职洗消人员必须经过院感培训合格后上岗。 

2.消杀人员的食宿由洗消站统一安排，临时洗消站的设施、洗消设备、消毒剂、防护用品、生活用品等由

当地卫生行政部门统筹配置及调拨。 

救护车转运消毒工作指引

图图

图图
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比林科汉KV-3000灭菌仪介绍

一般情况下，救护车是一个密闭的环境，车厢门内每一个环境需要达到消毒水平，使用消毒液擦拭需要每

一个角落进行消毒，如果选择消毒设备：比林科汉KV-3000 灭菌仪，效率提升的同时也更加安全。

-

01:08
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（一）空间型汽化主要特点：

1、快速、自动的房间/区域灭菌，灭菌空间高达500m³。

2、可移动系统，可轻松移动到需要灭菌区域。

3、一体化可拆卸底座，西门子控制单元，有线无线数据影音传输实现远程操作

4、包含空气流量传感器，气体温度传感器，相对湿度传感器和过氧化氢浓度传感器。

5、广谱杀菌，高水平灭菌（6log芽孢杀灭率）。

6、低温生物净化过程。

7、良好的材料兼容性，包括敏感电子元件。

8、双回路技术可快速有效进行生物灭菌循环，过氧化氢消耗低。

9、内置过氧化氢分解触媒，多余的过氧化氢分解为水和氧气，整体达到无残留。
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图图

（二）雾化过氧化氢消毒机性能特点：

1、便携式小型化设计、智能化操作，一键启动；

2、可预约定时启动，根据需要设定延时时间和工作时间；

3、无线，可在消毒空间外部进行远程控制，操作方便；

4、方便快捷；

5、喷出雾化颗粒超细，扩散均匀；

6、LED状态指示灯；

7、密码控制，保证只有被授权人可以操作；
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喜欢此内容的人还喜欢

8、设备及配套使用的消毒剂与绝大部分材料兼容；

9、杀菌效果≥99.9%；

10、残留物少，过氧化氢终分解产物为水蒸气与氧气，没有毒副产品；

11、可杀灭肠道致病菌、化脓性球菌、感染常见菌、空气中、致病性酵母菌及芽孢等，达到广谱杀菌效果。

图图

       

   因院前急救工作繁忙，选择合适消毒液及消毒方式很重要，小编推介比林科汉KV-3000灭菌仪、其他消

毒设备以及过氧化氢溶液，欢迎咨询润联首席咨询师高：13823760928

图图
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烂大街的「白衬衫」这么穿美绝了！get这3个技巧，甩别人10条街！
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简单的时髦最难得
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