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【摘要】　该文结合国家卫生健康委对于本次新型冠状病毒肺炎办法的相关预防消毒措施以及本院针对口腔喷溅诊疗的相关
实施举措，阐明口腔喷溅治疗室的设置、行喷溅诊疗前准备、诊疗中医务人员防护措施、注意事项以及诊疗结束后诊室消毒处

理。
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　　 新型冠状病毒肺炎自２０１９年１２月发现以来，有
着很强的传染性，人群普遍易感。２０２０年２月６日，
国家卫健委印发的《新型冠状病毒防控方案（第四

版）》，中明确指出其传播途径主要为：呼吸道飞沫传

播、接触传播甚至气溶胶和粪口传播。然而口腔诊室

是一个集检查、诊断、治疗为一体的空间，结构环境特

殊，在检查时医护人员需与患者进行面对面的近距离

接触，部分治疗所使用的工具在高速转动并且有水雾

喷溅时，很容易将患者分泌物、唾液、血液向周围飞

溅［１］。如果诊室设置不当或者医护人员无有效防护，

被飞溅出的大颗粒滴液可直接进入医护人员的眼结

膜、口鼻粘膜造成感染，雾化的患者分泌物、唾液以及

血液等直径较小的微粒可形成气溶胶粒子悬浮于诊室

空气中［２］，吸入后也可造成医护人员感染或者患者与

患者之间的交叉感染［３］。依据国家卫健委颁布《医疗

机构内新型冠状病毒感染的肺炎预防与控制技术指南

（第一版）》，原则上口腔门诊要求使用独立或相对独

立的诊疗单元，如果进行喷溅治疗的操作，应在独立诊

室完成。结合国家相关部门针对本次疫情规定现将我

院针对喷溅诊疗室防护措施总结如下，以供参考。

１　喷溅诊疗室的设置

独立的喷溅治疗室应该设立在科室的最里端，远

离其他诊疗区，通风良好，设立缓冲区，区域划分明确，

布局流程合理［４］。诊室应配置特定的空气消毒机，可

实现诊疗中的人机共用。与治疗无关的物品全部移出

或入柜，保持物表整洁光滑，便于消毒处理。诊疗操作

使用时诊室应保持空气流通，可开窗或使用空气净化

装置［５－６］。如果无独立诊疗平台的诊疗室，建议无物

理隔断的两台牙科综合治疗台头枕部中线最小距离宜

在２４００ｍｍ。牙科综合治疗台的头枕部距最近障碍
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物宜在８００ｍｍ，患者右侧扶手距最近障碍物宜 ９００
ｍｍ，痰盂距最近障碍物宜５００ｍｍ，两牙科综合治疗
台间物理隔断最小高度应不低于１８００ｍｍ［７］（图 １）。

图 １　喷溅诊疗室的设置
Ｆｉｇ１　Ｅｑｕｉｐｍｅｎｔｉｎｓｐｌａｓｈｔｒｅａｔｍｅｎｔｃｌｉｎｉｃ

２　喷溅诊疗室的开诊前准备

２．１　诊室准备
诊室环境明亮、整洁，通风良好，已做好消毒处理

备用。开启人机共用空气消毒机。椅位及医护患高频

次接触的部位用一次性避污膜覆盖。将患者所需本次

治疗的所有物资准备齐全，避免诊疗中人员进出。检

查、核对器械和材料消毒灭菌是否合格。

２．２　医护人员准备
由于口腔喷溅治疗时会产生大量的气溶胶，根据

《中华人民共和国卫生行业标准—医务人员分级防护

标准》对于疑似或确诊患者行喷溅治疗时，医务人员

个人防护原则上遵循三级防护标准。我院门诊经过对

患者层级筛查，具体结合疫情期患者情况、暴露风险以

及防护物资状况，采取相应的防护措施，并进一步做好

空气、飞沫、气溶胶的隔离防护。参与治疗的医务人员

应于缓冲区内穿戴好所有防护用品。医务人员依次穿

戴：工作服、医用圆帽、医用防护口罩、护目镜／面罩、隔
离衣／防护服、双层医用灭菌手套、鞋套（图 ２）。

图 ２　穿戴防护服以及一次性隔离衣
Ｆｉｇ２　Ｐｒｏｔｅｃｔｉｖｅｃｌｏｔｈｉｎｇａｎｄｄｉｓｐｏｓａｂｌｅｉｓｏｌａｔｉｏｎｃｌｏｔｈｉｎｇ

２．３　患者准备
再次确认病史以及无疫情接触情况后，为患者佩

戴一次性医用圆帽、鞋套，口腔检查前可用聚维酮碘

（１％）进行含漱，之后建议使用吸引器去除，尽量避免
和减少患者体液沾染诊疗平台。聚维酮碘对于 ＳＡＲＳ
病毒的杀灭作用已得到证实，其可有效降低口腔操作

产生的飞沫、气溶胶中的微生物和冠状病毒数量［８－９］。

３　喷溅诊疗时注意事项

行喷溅治疗时，操作动作轻柔、简洁、快速。诊室

应保持空气流通，避免人员进出，禁止穿戴隔离衣防护

服，护目镜等离开诊疗区［１０］。行四手操作，强弱吸同时

使用，减少飞沫产生。尽量少用或不用痰盂。医护人员

防护用品如遇潮湿或破损应及时更换。如图３所示。

图 ３　喷溅诊疗过程
Ｆｉｇ３　Ｓｐｌａｓｈｔｒｅａｔｍｅｎｔｐｒｏｃｅｓｓ

４　喷溅诊疗后处理

４．１　医护人员注意事项
治疗结束后医护人员应在喷溅诊疗室内正确脱下

防护服，过程中严格执行手卫生。医护人员护目镜或

面罩清洗、消毒、干燥待用。脱防护服时：一手拉住同

侧衣领，另一手拉开拉链，摘掉帽子后拎另一侧衣领，

顺势向外向后方边脱边卷起防护服，动作轻缓全程避

免抖动，将鞋套、外层手套一同脱下，注意双手避免接

触防护服外面，扔至医疗垃圾桶内。在诊疗室外摘除

一次性医用圆帽，内层手套，摘除口罩时屏息闭眼双手

取下系带，全程避免碰触口罩外侧面，进行手卫生消

毒。

４．２　可复用器械处理
诊疗后可复用器械应在椅旁用７５％酒精擦拭进

行预处理，之后放入含有１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液的专
用密闭容器内，当天诊疗结束后统一回收消毒处理。

４．３　诊室消毒处理
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依据国家卫健委颁发的《新型冠状病毒感染的肺

炎控制方案（第三版）》中对于诊室消毒的规定，我们

分别对喷溅诊疗室诊间消毒物表、地面、椅位管路、空

气采取了不同的消毒措施，如遇污染及时消毒，具体

见表 １、图 ４。

表 １　喷溅治疗室消毒措施
Ｔａｂ１　Ｄｉｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｍｅａｓｕｒｅｓｏｆｓｐｌａｓｈｔｒｅａｔｍｅｎｔｃｌｉｎｉｃ

消毒区域 消毒液及消毒方式

设施设备表面及高频接触

物表（如：椅位、门把手、计

算机等）

１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液擦
拭

不耐腐蚀物表面 ７５％乙醇擦拭

椅位管路 １０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液负
压吸引３０ｓ

地面
１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液喷
洒擦拭

空气 治疗中可持续开启空气消

毒机，诊间 ０．２％ ～０．４％
过氧乙酸喷洒

４．４　医疗废弃物管理
医护人员所用医用口罩、帽子等防护用品均须按

医疗废物处理，喷溅诊疗室每位患者诊疗结束后及时

将医疗废弃物运送至指定地点，并用１０００ｍｇ／Ｌ含氯
消毒液喷洒消毒医疗垃圾放置处，日产日清［１１］。

４．５　终末消毒
４．５．１　空气　每日８：００、１２：００、１７：００使用过氧乙
酸或１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液喷洒，同时开启紫外线灯
照射，密闭消毒３０ｍｉｎ后开窗通风。
４．５．２　物表　每日中午及下午诊疗结束后使用１０００
ｍｇ／Ｌ含氯消毒液或一次性消毒湿巾（含对新冠病毒
有效杀灭成分的消毒湿巾）擦拭消毒，包括诊室椅位、

痰盂（用１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液冲洗）、治疗台、各种
仪器设备、候诊椅位。

４．５．３　管路　冲洗口腔综合治疗台水路２ｍｉｎ，用
１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液进行管路负压吸引３０ｓ。
４．５．４　地面　用１０００ｍｇ／Ｌ含氯消毒液进行喷洒擦
拭。

图 ４　治疗后诊室消毒
Ｆｉｇ４　Ｄｉｓｉｎｆｅｃｔｉｏｎｏｆｃｌｉｎｉｃａｆｔｅｒｔｒｅａｔｍｅｎｔ

５　结　论

此次新型冠状病毒肺炎引起全社会的高度关注，

是我国医疗卫生制度和人民健康保障机制的又一重大

考验［１２］。加强公共卫生防疫和重大传染病防控，具

有高度前瞻性［１３］。疫情再次提醒大家公共防疫的重

要性。由于人群口腔疾病发生率高，急症引发的疼痛

不适严重影响生活，因此其诊疗具有一定的紧迫性和

必要性。在特殊的疫情时期，作为口腔工作者我们更

应该形成规范的防护标准，科学合理地在做好防控工

作的同时，为口腔急症患者安全有效地祛除病痛。
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