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［摘　要］　目的　建立浦东新区医院感染应急处置流程，探讨现场调查方法，明确感染关键环节和危险因素，及时

控制医院感染暴发事件。方法　２０１２年１月—２０１４年１２月对浦东新区６５所各级医疗机构发生的医院感染暴发

事件开展流行病学调查，启动浦东新区医院感染应急处置预案，并对每起事件的应急处置流程进行专家评估。

结果　２０１２年１月—２０１４年１２月，共监测浦东新区发生医院感染暴发事件６起，全部为医院感染，无社区感染并

存；６起医院感染暴发事件共涉及人员１１９例，其中主要为住院患者９９例（８３．１９％）、护工１６例（１３．４５％）等；５起

均检出诺如病毒，传播途径以护工在护理患者过程中密切接触导致病毒传播为主；每起事件评价结果显示总分均

＞９０分。结论　初步建立了一套适用于浦东新区的医院感染应急处置流程，通过实际案例运用后经专家评估效果

良好。
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　　医院感染暴发是医院感染危害性的集中体现，

约２％～１０％的医院感染以暴发的形式发生
［１２］。

医院感染暴发一旦发生，如未能及时、准确地发现暴

发来源，采取积极有效的控制措施，将给患者带来巨

大的痛苦，造成无法估计的经济损失及社会影响。

目前，医疗机构对医院感染暴发的应急处置流程和

调查方法欠规范，暴发调查后得出的危险因素相对

笼统［３４］。本次研究旨在通过对监测中可能存在的

医院感染流行和暴发的趋势进行调查与处置，建立

浦东新区医院感染应急处置流程，探讨现场调查方

法，明确感染关键环节和危险因素，达到及时控制医

院感染暴发事件的目的。

１　对象与方法

１．１　调查对象　随机抽取浦东新区６５所医院作为

医院感染监测点，其中综合医院６０所，专科医院

５所；按照医院规模划分，一级医院４５所，二级医院

１５所，三级医院５所。见表１。

表１　６５所监测点医院基本情况（所）

犜犪犫犾犲１　Ｂａｓｉｃｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆ６５ｍｏｎｉｔｏｒｅｄｈｏｓｐｉｔａｌｓ（Ｎｏ．

ｏｆｈｏｓｐｉｔａｌｓ）

医院等级 综合 专科 合计

三级 ４ １ ５

二级 １１ ４ １５

一级 ４５ ０ ４５

合计 ６０ ５ ６５

１．２　调查方法　２０１２年１月—２０１４年１２月对浦

东新区监测到的短时间内发生的３例及以上同种同

源病原体的医院感染患者开展流行病学调查，启动

浦东新区医院感染应急处置预案，寻找危险因素，控

制感染关键环节。

１．３　评价方法　采用Ｄｅｌｐｈｉ法征询专家组对所设

计评价指标的意见，然后进行统计处理，并反馈咨询

结果，经两轮咨询后，专家意见趋于集中，最后确定

出具体的评价指标体系。通过专家咨询在评价整体

中各方面占的权重分别为：接报疫情记录０．１２、快

速反应时间０．０８、现场人员及装备检查０．１８、现场

疫情处理０．２４、现场回答问题０．０９、调查报告撰写

０．２９。

２　结果

２．１　医院感染暴发事件的基本概况　２０１２年１

月—２０１４年１２月，共监测浦东新区发生医院感染

暴发事件６起，全部为医院感染，无社区感染并存。

其中，２０１２、２０１３年各１起，２０１４年４起；一级医院

１起、二级医院３起、三级医院２起；涉及患者例数

最少３例，最多３９例；肠道感染５起，呼吸道感染

１起。

２．２　医院感染暴发事件的流行病学特点　６起医

院感染暴发事件共涉及患者１１９例，其中住院患者

９９例（８３．１９％）、护工１６例（１３．４５％）、医务人员

３例（２．５２％）、陪护家属１例（０．８４％）。采集患者

肛拭子进行病原学检测，除１起检出麻疹病毒外，其

余５起均检出诺如病毒；５起检出诺如病毒的事件

中，３起在环境标本中也检出诺如病毒，１起检出蜡

样芽孢杆菌。传播途径以护工在护理患者过程中密

切接触导致病毒传播为主。

２．３　医院感染应急处置流程

２．３．１　建立处置流程　采用Ｄｅｌｐｈｉ专家咨询法初

步建立一套适用于浦东新区的医院感染应急处置流

程（以下简称“处置流程”），见图１。

２．３．２　启动和运用处置流程　当监测数据提示可

能存在疑似医院感染暴发病例时，立即启动处置流

程，并根据流程的要求对事件规范处理：（１）调查病例

的“三间”分布资料，绘制流行曲线，揭示传播方式。

（２）寻找病原体来源，进行采样检测。（３）确定可疑病

原微生物及其主要特征，进行细菌菌型分析。（４）根

据调查结果提出假设：根据病例的科室分布、人群分

布和时间分布，流行病学调查情况，结合实验室检查

结果和初步采取的控制措施的效果，对各种传播因素

进行分析，推测可疑感染源、感染途径或感染危险因

素。（５）提出预防控制措施：根据调查假设，有针对性

地采取相应措施，必要时根据实际情况，调整控制措

施。（６）评价措施效果：对采取控制措施后的效果进

行评价，进一步论证假设的真实性，评价与本次医院

感染事件有关的消毒灭菌和隔离措施。

２．４　评价结果　根据各方面在评价整体中所占的

权重对每起事件进行评价，结果显示总分均＞９０

分。见表２。
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图１　医院感染应急处置流程图

犉犻犵狌狉犲１　ＦｌｏｗｃｈａｒｔｏｆｅｍｅｒｇｅｎｃｙｄｉｓｐｏｓａｌｐｒｏｃｅｄｕｒｅｆｏｒＨＡＩ

表２　浦东新区医院感染暴发现场处置评分情况

犜犪犫犾犲２　ＳｃｏｒｅｓｆｏｒｏｎｓｉｔｅｄｉｓｐｏｓａｌｏｆＨＡＩｏｕｔｂｒｅａｋｉｎＰｕｄ

ｏｎｇＮｅｗＡｒｅａｈｏｓｐｉｔａｌｓ

指标 权重 事件１ 事件２ 事件３ 事件４ 事件５ 事件６

接报疫情 ０．１２１００．００１００．００１００．００１００．００１００．００１００．００

快速反应 ０．０８１００．００１００．００１００．００１００．００１００．００１００．００

现场人员及装备 ０．１８１００．００ ９０．００ ９３．００１００．００１００．００ ９５．００

现场疫情处理 ０．２４１００．００ ９６．００ ９５．００ ９６．００ ９６．００ ９５．００

现场回答问题 ０．０９１００．００ ９０．００１００．００ ９５．００ ９５．００１００．００

调查报告撰写 ０．２９ ９５．００ ９０．００ ８０．００ ９７．００ ９７．００ ９０．００

总分 － ９８．５５ ９３．４４ ９１．７４ ９７．７２ ９７．７２ ９５．００

３　讨论

１９８０—２００９年国内发表的关于医院感染暴发

的文献或报道［５］共３５２起，年平均医院感染暴发次

数为１１．７３起，其中１９８０—１９８９年为２．６０起／年，

１９９０—１９９９年为１４．８０起／年，２０００—２００９年为

１７．８０起／年，医院感染暴发发生率总体呈上升趋

势。１９８０—２００９年国内医院感染暴发事件总感染

病例数为７６５６例，病死率为４．４５％
［６］。Ｇａｓｔｍｅｉｅｒ

等［７］搜索了１９６６—２００２年全世界发表的医院感染

暴发文献，查到近２０００篇论文，在数量上也呈现出

逐年增加的趋势。

本研究共监测到浦东新区医疗机构２０１２年

１月—２０１４年１２月发生医院感染暴发事件６起，并

利用专家咨询法建立了一套适合于浦东新区的医院

感染处置流程，通过考核指标进行评价，每起事件的

总分均＞９０分，说明在处置医院感染暴发事件时基

本能做到反应迅速，人员齐备，能在规定时间内到达

发生地点，能较完整地携带个体防护、采样及消毒器

材等应急物品，在疫情中按步骤快速、准确地开展疫

情控制工作，并及时的提供总结报告；部分环节也暴

露出不足，撰写报告思路不清晰，疫情记录过于简

单，现场携带物品不全，报告格式掌握不熟练，对现

场调查分析不透彻，采取控制措施重点不突出等方

面。监测点医院发生的６起医院感染暴发事件中，

引起感染的病原体以诺如病毒为主，这可能与诺如
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病毒是近年来引起人类急性胃肠炎的重要病原体有

关，国外文献［８］显示诺如病毒是社区、学校等集体单

位和家庭非菌性胃肠炎暴发流行的主要原因，作为

导致急性胃肠炎的常见病原体，诺如病毒感染剂量

低、在环境中存活能力强、对大多清洁剂具有一定的

抵抗力，极易引起暴发流行。近年来，我国陆续有诺

如病毒在集体机构引起暴发流行的报道，但由于医

院感染的敏感性等原因，国内诺如病毒引起医院感

染的报道并不多，与国外相关报道不一致［９］。

本研究利用专家咨询法建立了适合于浦东新区

的医院感染处置流程，实际案例运用后显示效果良

好。但是，本研究也存在一些不足，如监测发现医院

感染的发生率较低，推测与医院感染敏感性导致的

一部分医院感染暴发事件未被及时发现与报告等有

关，应当进一步加大主动监测力度。

医院感染暴发属于危急事件，必须严格执行报

告制度，早发现、早报告、早处置。对医院感染暴发

的预防与控制，重点是应急处置措施到位，主要体现

在４个方面：（１）对感染源的严格管理要到位，应对

疑似或者确认发生医院感染的患者及相关人员及时

进行病原学检查和流行病学调查，确诊的住院感染

患者立即单间隔离，以便进一步治疗和转诊专科传

染病医院；（２）医护人员的防护措施要到位，根据疾

病传播途径、方式的不同，医务人员要采取相应的防

护措施；（３）消毒与灭菌的保障工作要到位；（４）流行

病学的调查总结要到位，查找出感染源和引起感染

的因素，提出切实有效的措施控制疫情蔓延。
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