新型冠状病毒相关常见问题解答

1.预检分诊的防护要求有哪些？
答：必备：工作服、外科口罩，发热病人明显增多时护目镜、手套。
2.发热门诊的防护要求有哪些？ 
答：发热门诊防护要求：穿戴一次性工作帽、医用防护口罩、护目镜/面屏、一次性防渗透隔离衣（内穿工作服）/一次性防护服（内穿洗手衣裤）、一次性乳胶手套，穿一次性鞋套。
穿戴防护用品顺序：
换工作鞋→工作服（如外穿一次性防渗透隔离衣）/更换洗手衣裤（如外穿一次性防护服）→手消毒→戴医用防护口罩（做密闭性检测）→戴一次性工作帽（头发不能外露）→穿一次性防渗透隔离衣/一次性防护服→戴护目镜→穿鞋套→手消毒→戴手套
脱卸防护用品顺序：
摘掉手套→手消毒→摘护目镜/面屏→手消毒→脱隔离衣/防护服（注意戴手套的手不要触及防护服内侧，消毒过的手不能接触防护服外面）→脱鞋套→手消毒→摘一次性工作帽→摘医用防护口罩→手消毒/洗手→更换工作服或个人衣物
注意：穿脱顺序根据实际用品而定，比如有的防护服自带鞋套则不需穿鞋套，有的防护服需要先撕开外面的胶，撕开胶带的过程则应该带着手套脱防护服。
3.我们医院防护用品不够怎么办？能够降低防护级别吗？
答：请医院立即向主管部门汇报，尽可能调济解决。防护级别不能降低。而是精准防护各个环节。
在防护口罩缺货的条件下，采用外科口罩，仅在咽拭子采样或者给患者插管时戴防护口罩。
一次性隔离衣不够，可以先用手术衣或复用的布制隔离衣替代，复用的隔离衣应用70°热水清洗30分钟或加含氯消毒剂清洗。
一次性防护服不够，可以仅在进入侵入性操作如呼吸道插管使用、吸痰尽可能采用密闭式吸痰。
4.新的指南要求防护口罩用4小时更换，我们原先规定的是6小时，需要调整吗？
答：防护口罩主要在插管等容易产生气溶胶的操作时使用，对于武汉疫区而言，患者多，操作多，口罩表面污染严重，4小时更换是进一步确保工作人员安全。对于我们省，目前需要插管等产生气溶胶操作的病人不多，口罩表面污染不明显，建议仍可以每班次更换。如果后面收治病人明显增加再缩短更换时间。
5.只能买到有呼气阀的防护口罩，能用吗？
可以用，只能给医务人员用，呼气阀呼出的空气没有过滤，所以不能给患者戴。
6.只能买到没有消毒过的工业防护口罩，能用吗？
答：在现有条件下，有总比没有强，工业用的主要是阻隔粉尘等微粒，病毒是吸附在微粒上的，工业用也可以起到阻隔微粒作用，可以采用紫外线在1米距离内做个内表面的消毒。
7.接诊了确诊的病人，医务人员需要隔离吗？
答：采用呼吸道防护的接诊确诊病人，不需要隔离。没有采用呼吸道防护的应该进行医学观察。
8.在发热门诊问诊了一个患者，后面被确诊了，戴了防护口罩，但没有穿防护服，需要隔离吗？
答：无需隔离，因为没有产生气溶胶的操作，衣服被污染的可能性小。
9.我们可以将发热门诊的医务人员留在医院观察，不回家吗？
答：可以的，这是最大限度解除的后顾之忧的做法。建议每人单间，每天测量体温。但这个不是必须。
10.收到阑尾炎患者，需要手术，但从疫区来的，如何防护？
答：从疫区来需要手术的患者建议按照疑似患者处置，住单间、手术等近距离接触应戴防护口罩防护。
11.门诊急诊电梯怎么进行消毒?
答：电梯内空气简单的做法是：将电梯停在无人的楼层，打开电梯门，让空气流动；也可以用3%过氧化氢或500mg/L二氧化氯，作用30分钟，5000mg/L过氧乙酸消毒剂，作用60分钟，按照20ml/m3喷雾消毒。 
电梯表面特别是电梯按钮采用酒精或者500mg/L含氯消毒剂擦拭消毒，后者作用30分钟应用清水擦拭。
12.救护车怎么消毒？
答：救护车空气简单的做法是：将救护车停在无人的通风良好的地方，打开车门，让空气流动；也可以用3%过氧化氢或500mg/L二氧化氯，作用30分钟，5000mg/L过氧乙酸消毒剂，作用60分钟，按照20ml/m3喷雾消毒。 
救护车表面特别是门把手采用酒精或者500mg/L含氯消毒剂擦拭消毒，后者作用30分钟应用清水擦拭。
13.发热门诊医护人员需要打胸腺肽预防感染吗？
答：没有证据胸腺肽可以预防感染，不必打！
14. 病区在负压病房收治了确诊患者，负压病房缓冲间外面的护士站工作的护士需要穿防护服吗？
答：可以不穿，进入负压病房的缓冲间穿。
15.一级医院没有流行病学史的发热患者可以去普通门诊吗？
答：可以的。
16.社区服务中心有对居家观察者的巡访工作，是否可以通过手机巡访？
答：可以的。主要询问其身体状况，有发热、咳嗽等症状应及时就诊。其实，轻症确诊患者也可以居家隔离。重点是有气短或弊气等症状的重症患者及时到医院。
17.发热门诊一定要设工作人员的双通道和患者的双通道吗？
答：没有要求分别设患者及工作人员各自双通道。而是患者通道和工作人员通道。
18.发热门诊的处置间需要贴5类医疗废物标志吗？
答：不一定，主要产生的是感染性废物、损伤性废物。这两个必须有。所有发热门诊的废物都是感染性废物。
19.发热门诊的垃圾应该如何包装？
答：在发热门诊的垃圾筒应该是带盖的，内套一层黄色垃圾袋，收垃圾时先把垃圾袋密闭，然后出污染区前加套一层垃圾袋，再次密闭。
20.需要对医疗废物进行消毒吗？
答：根据医疗废物管理规范，传染性的废物应该是双层密闭而不是现场消毒。
21.发热门诊的设置要求提高了，我们医院的不能满足要求，怎么办？
答：请根据医院实际情况，如果发热门诊条件很差，特别是非常拥挤的，建议先选择医院目前空置的病区简单布局，重点是通风。
22.穿脱防护用品的过程需要有人帮忙吗？
答：穿的时候最好有人在现场帮忙查看，提醒防护用品是否穿戴好，脱卸过程应该有镜子让医务人员自己可以看到，是否注意避免污染了。
23.春节后有湖北回来的没有感染的人产生的垃圾如何处理？
答：这就是生活垃圾。
24．医用防护服厂家没有来得及消毒，我们可以用吗？
答：可以！也可以自己消毒灭菌，但请注意，如果是环氧乙烷灭菌的应该达到解析时间。我们省的灭菌可以请喜悦科技公司用钴60灭菌。
25.国家的指南中要求戴一个防护口罩一个外科口罩，我们省的没有提及，为什么？
答：防护口罩作为呼吸道的防护是确定有效的，外加外科口罩可能会对防护口罩造成挤压，通气会更加困难。从安全角度来说，不是增加口罩就增加安全。所以，我们不赞成这样的双层。
26.在防护口罩及外科口罩都买不到的情况下，戴两个普通口罩是否可以增加防护作用？
[bookmark: _GoBack]答：这个是不得已的办法，但实际防护效果是不能保证的，建议一个普通口罩加防护面屏。
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