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【摘要] 目的了解医院消毒供应集中与分散式管理模式在广西医院的应用状况及医院消毒供应管

理存在的问题。方法采用问卷调查的方法对广西49家不同等级医院消毒供应集中与分散式管理及设施

质量现状进行调查。结果49家医院消毒供应有13家实行了集中式管理，占26．5％；分散式管理的医院中

手术室消毒清洗灭菌设施的配备较集中式的要多，形成布局的分散局面；供应室护士长有手术室工作经历

的比例在集中式管理的医院明显高于分散式管理的医院，分别占69．2％和8．3％；分散式管理模式在器械

处理的环境管理、设施及人员管理、器械清洗消毒灭菌质量管理等方面供应室优于手术室。结论在相当长

一段时间内全面的推行医院集中式管理模式难度大，已形成的分散布局局面和供应室护士长无手术室工作

经验问题，成为制约集中管理的重要相关因素；进一步探索这种分散式布局下的集中管理模式，以充分利用

目前医院的消毒供应专业资源来提升手术室手术器械处理水平是护理管理者要思考的问题。
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消毒供应室按照手术室与供应室互相依赖的程度，在管

理上分为分散式(独立式中心供应室和附属于手术室的器械

供应室管理型)和集中式(中央化供应室与手术器械供应室

混合管理型)两大类⋯1。为了解这两种模式在广西医院的应

用状况及医院消毒供应管理亟待解决的问题，我们对广西49

家医院进行了问卷调查分析。

1调查方法

我们利用组织学术研讨班的机会对参会的手术室、供应

室护理管理人员发放调查问卷，根据集中与分散式管理的区

分点在于手术室器械处理的相互依赖关系的原则，调查内容

包括所在医院手术器械的管理情况、手术室、供应室消毒灭

菌设施的基本配备及器械清洗消毒灭菌质量管理等相关内

容。(1)于2008—10发放问卷55份，回收49份，回收率

89．1％；(2)于2008年第三季度对我院的消毒供应室及手术

室的器械处理过程及管理质量进行了检查。

2结果见表1～3。

表1 2008年广西49家医院手术器械的管理模式应用状况

调查医院 分散式管理 集中式管理竺竺兰竺j曼三盟jj至盟j量盟
三级甲等医院16 32．7 11 22．5 5 10．2

三级乙等医院5 10．2 3 6．1 2 4．1

二级甲等医院28 57．1 22 44．9 6 12．2

合计49 100．0 36 73．5 13 26．5

表2不同管理模式医院消毒设备装备及供应室护士长有无手术室工作经历情况

注：单位系医院个数

万方数据万方数据



表3 2008年第三季度我院供应室和手术室器械处理设备与管理工作质量检查结果

2．1调查的49家医院消毒供应实行了集中式管理有13家

医院，占26．5％，其中三级甲等医院有5家，三级乙等医院2

家，二级甲等医院6家；其余的36家医院仍实行手术室自行

处理手术器械的分散式管理模式。

2．2分散式管理由手术室自行处理手术器械的36家医院

中，有8家手术室装备了器械自动清洗机，2家装备有高温灭

菌器，7家装备了低温灭菌器，形成了分散式的布局。仅有3

家医院的供应室护士长有手术室工作经历，占8．3％。而集

中式管理由供应室处理手术器械的13家医院，所有手术室

均未装备自动器械清洗装置及高温灭菌器，9家医院的供应

室护士长曾经有过手术室的工作经历，占69．2％。49家医

院的腔镜等贵重手术器械只有一家由供应室处理，其余医院

均由手术室自行处理。提示分散式管理的医院中手术室?肖

毒清洗灭菌设施的配备较集中式管理者居多，而医院中的消

毒供应室护士长有过手术室工作经历的比例在集中式管理

医院中，明显高于分散式管理医院。

2．3医院对手术室和供应室所装备的设备相差不大．但手

术室器械处理工作量与从事处理器械的工作人员的比例、工

作环境条件及工作人员的职业防护等相差较大，从清洗酶刺

的消耗量及器械清洗质检结果来看，供应室明显高于手术

室，灭菌质量供应室达标率100％，而手术室仍有灭菌包内指

示卡不达标等现象。

3讨论

3．1调查结果提示，广西49家医院消毒供应应实行集中式

管理模式的医院仅占26．5％，而不能实施消毒供应集中管理

模式的医院仍占大部份(73．5％)，与冯秀兰等2005年报道

的广东省有22．22％医院消毒供应实行集中式管理的情况相

比，广西的情况基本接近。如果严格地按医院消毒供应集中

与分散式管理模式定义划分，事实上广东省2005年手术室

器械由消毒供应室集中处置的医院有1家，仅占0．48％【2 J，

也就是说无论是经济发展较快的广东或正在发展的广西，在

相当长一段时间内全面的推行医院集中式管理模式难度仍

较大[3|。

3．2集中式管理优于分散式管理的表现在于集中式管理可

使手术室、供应室各尽其责，专业划分明确，保障无菌物品的

质量，促进消毒供应专业学科发展，能节省空间、成本及有效

运用员工资源，提高工作效率等【1—4|。而在分散式管理模式

中，在器械处理的环境、设施及人员、器械清洗消毒灭菌质理

管理等方面消毒供应室专业水平优于手术室。

3．3调查结果提示，分散式管理的医院中手术室消毒清洗

灭菌设施的配备较集中式的要好。而医院中消毒供应室护

士长有过手术室工作经历的比例集中式管理的医院明显高

于分散式管理的医院分别占69．2％和8．3％。供应室护士

长或骨干缺乏手术器械消毒处理的工作经历和经验等是阻

碍分散式向集中式管理过渡的主要因素。

总之，集中式管理确实是医院f肖毒供应一种较好的管理

模式，从49家不同等级医院消毒供应集中与分散式管理及

设施质量现状调查及分析中提示，在相当长一段时间内全面

的推行医院集中式管理模式难度较大。因此，探索一种分散

式布局实行集中管理的模式，仍是一种过渡时期的管理模

式。
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