
組合式措施應用於醫院一般醫療設備 
物品與環境表面最佳的消毒方式

【三軍總醫院  杜素萍/詹明錦/林永崇  摘評】

如何避免醫療照護相關感染

的發生，是病人安全及醫療品質的

重要課題，加上近年來多重抗藥性

菌種 (Multi-drug resistant organisms, 
MDROs) 造成醫療照護相關感染的治
療困難引起全球高度關注，所以落實

醫療院所環境及醫療物品表面清潔與

消毒管理和適當監測是預防醫療照護

相關感染，和減少抗藥性菌傳播的重

要關鍵。

國際間近年來開始廣泛推動的組

合式照護 (care bundle)，是結合了 3 
至 5 種具有實證基礎的介入措施，來
改善照護過程和病人的預後，過去組

合式照護皆運用在醫院侵入性治療方

面，較少運用於其他部分比如環境及

醫療物品表面，本文將探討環境及醫

療物品表面清潔組合式照護共有 5 種
具有實證基礎要素策略，本文擬定下

列系統性策略：

1. 建立具有實證基礎的準則與程序
可依據醫療機構規定政策來修

定清潔及消毒的準則與程序，以確保

整個醫院環境所有表面能確實清潔及

消毒與標準化，修訂時亦可參考文中

提供具有實證依據的準則要素，如表

一。

2. 選擇適當的清潔和消毒產品
選擇適當消毒產品及正確使用方

法是有效環境表面消毒的兩個重要組

成部分，醫院機構選擇清潔產品是清

潔與消毒一次階段步驟作用產品，而

不是二次分開階段步驟 (例如：先清
潔再消毒)，而且使用醫院等級環境
消毒劑仍優於非抗菌性清潔劑。

3. 教育訓練
教育訓練為環境清潔組合式照護

要素之一，需要有新進培訓及常規教

育訓練 (例如：每天工作前交班、每
週及每月在職加強訓練)，研究證明
加強環境清潔人員及其他人員教育訓

練能改善環境表面汙染的清潔效度，

應建立環境清潔業務管理策略，規劃
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包含部門間的分工合作方式、相關評

量工具之運用、執行與檢討、教育訓

練內容與辦理技巧等相關機制，以建

立有效管理措施。

4. 監測遵從性 (例如，清潔效度，清
潔產品正確使用) 與及時回饋人員 
(即當下及時指導)
目前清潔確效方法主要分為三

種包括：目視觀察法、螢光標示檢測

法、ATP 生物螢光反應檢測法，環境
清潔確效方法及選用建議，透過客觀

量化清潔成果及適時回饋清潔人員，

並有足夠清潔消毒時間及使用環境清

潔查核表，可望看到醫院環境清潔品

質的提昇。研究提出一種提高清潔確

效性的新方法，使用消毒劑的顏色添

加劑 (例如，漂白劑)，可增加環境表
面覆蓋和接觸的顏色變視度進而提高

清潔的確效性，顏色添加劑漂白消毒

濕巾可以減少不銹鋼的腐蝕損害，應

該進行研究以證明使用彩色消毒劑除

了可提高清潔/消毒的確效性，是否
能減少微生物污染並降低醫療照護相

關感染。

5. 實施「無接觸」自動的房間消毒
技術，確保患者遵守接觸防護和

腸道接觸隔離措施。

目前有數種替代性環境消毒法

的研究及「無接觸」自動的房間消毒

技術開發，例如：紫外線及過氧化氫 
(hydrogen peroxide, HP) 的房間消毒
法，強調這些方式不應用來取代傳統

之消毒方法，可作為輔助傳統環境終

期消毒，因為基本環境清潔消毒物理

性去除灰塵及汙垢還是需要。

【譯者評】過去組合式照護措

施皆運用在醫院侵入性治療方面，較

表一　醫療設備物品與環境表面清潔消毒的實證準則要素

1. 醫療機構應訂有全面性醫療物品與環境表面清潔及消毒的準則與程序
2. 使用環保署登記消毒劑產品
3. 當溢出物或明顯汙垢時，每天所有可觸摸表面或手部可接觸地方都要擦拭
4. 物品使用後應儘快清潔消毒，要有醫療儀器設備的清潔消毒作業準則，明確規範清潔頻
率、人員配置及責任。(包括：輪椅、心電圖、移動式 X 光機、血糖機、壓脈帶等)

5. 清潔順序從清潔區到汙染區
6. 每個房間通常需使用 5~7 塊抹布來清潔擦拭，最低至少要 3 塊抹布
7. 拖地時需使用沾有消毒-清潔劑的拖把
8. 分裝的消毒劑應裝入清潔、乾燥且適當的瓶中，並標示清楚且註明日期及濃度
9. 注意消毒劑的產品與環境的有效接觸時間
10. 依建議穿戴適當的個人防護裝備
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少運用於其他部分比如環境及醫療物

品表面，藉由本篇文章中 Havill 所提
出環境清潔組合式照護要素：建立具

有實證基礎的準則與程序、環境清潔

確效方法及選用建議、教育訓練、監

測清潔效度遵從性與及時回饋人員、

自動的房間消毒技術開發，可望看到

醫院環境及醫療物品清潔消毒品質的

提昇[2]，醫療機構是包含多樣性微
生物菌叢的複雜環境，由於醫療機

構內工作人員、病人及訪客的活動性

質，所以醫療機構環境不容易達到全

面性清潔消毒，甚至可能造成工作人

員、病人及訪客感染及傳播疾病，可

藉由替代性環境消毒法的研究例如自

動的房間消毒技術開發，以維持乾淨

且安全的醫療環境[3]，所以在醫療
機構中應常規執行一致的環境清潔組

合式照護措施，環境的清潔度應經適

當監測及適時回饋，以提供醫療機構

安全衛生的環境，保障工作人員、病

人及訪客的健康。
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