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新型冠状病毒肺炎专用CT上机技师的防护
徐思雨，曹达，马睿涵

南京医科大学第一附属医院放射科，江苏 南京 210029

【摘要】 目的 探讨放射科CT上机技师对新型冠状病毒肺炎(COVID-19)疑似患者进行胸部检查时的防护

方法。方法 从2020年1月29日起南京医科大学第一附属医院放射科采取专楼专用、专机专做，严格按照感控要

求对楼层区域合理布局，划分区域；对放射科工作人员进行在线感控与防护知识技能培训；对机房、机器，操作间等污

染与半污染区域进行严格的消毒工作；制定检查操作计划，使用自助机预约报道简化流程等一系列措施对90例疑似患

者进行胸部CT检查。结果 放射科专用CT上机技师在有效的防护隔离下对发热门诊疑似新型冠状病毒肺炎患者进

行胸部CT检查，无发生技师的感染。结论 严格执行防护预防措施，合理隔离布局区域，能有效避免CT上机技师对

新型冠状病毒肺炎疑似患者进行胸部CT检查时受到感染，同时快速为临床诊断提供影像辅助参考。
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【Abstract】 Objective To explore the protective methods of CT technicians when they performed chest exam-

ination on suspected patients with coronavirus disease 2019 (COVID-19). Methods From January 29, 2020, the De-

partment of Radiology at the First Affiliated Hospital with Nanjing Medical University adopted the strategy of dedicat-

ed buildings and machines for dedicated purpose, strictly arranging and dividing the workspace in accordance with

the requirements of sensing control; provided online skills training on the knowledge of sensing control and protec-

tion to the staff of the radiology department; strictly performed disinfection of contaminated and semi-contaminated

areas such as machine rooms, machines, and operation rooms. An operation plan for the examination was formulated

and a series of measures were adopted including self-service machine to make an appointment and simplified proce-

dures. Finally, 90 suspected patients underwent chest CT examination. Results Under the effective protection and di-

vision, the CT technicians performed chest CT examination on the suspected patients with COVID-19 from fever clin-

ic, and no infection of the technician occurred. Conclusion Strict implementation of protective precautions and ra-

tional division of the workspace can effectively prevent CT technicians from being infected during chest CT examina-

tion of suspected patients with COVID-19, and at the same time quickly provide image-assisted reference for clinical

diagnosis.
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2019年12月以来，湖北省武汉市发现多起病毒性

肺炎病例，均诊断为病毒性肺炎(肺部感染)，2020年 2

月7日国家卫建委把新型冠状病毒感染的肺炎暂名为

新型冠状病毒肺炎(简称新冠肺炎)，2020年 2月 11日

世界卫生组织将此病毒引起的疾病命名为 Corona Vi-

rus Disease 2019 (COVID-19)，2月21日国家卫健委决

定将新型冠状病毒肺炎英文名称修订为“COVID-19”，

与世界卫生组织命名保持一致，中文名称保持不变[1]。

新型冠状病毒可经过呼吸道飞沫传播，亦可通过接触

传播，可在人际间传播[2]。一般症状有发热、乏力、干

咳，逐渐呼吸困难；部分患者可能症状轻微甚至无明

显发热，此病毒潜伏期较长，最长达14 d，胸部CT影像

学诊断早期呈多发的小斑片影及间质改变，以肺外带

明显，进而发展为双肺多发磨玻璃影、浸润影，严重可

出现肺实变，胸腔积液少见 [2]。因此高分辨率 CT

(HRCT)成为影像诊断的首选[3]，放射科工作量增大，放

射科技师成为直面疫情一线的群体，放射科工作人员

与其他到放射科接受检查的患者亦可能受到感染。

对此，我科制定一系列相应的防护与隔离措施计划取

得显著效果，现报道如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料 从 2020年 1月 29日开始南京医

科大学第一附属医院放射科采用专用机器针对 90例

发热门诊疑似新型冠状病毒肺炎患者进行胸部CT平
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扫检查。

1.2 防护隔离区域的划分与改造 单独启用 4

号楼 2楼西门子 SOMATOM Definition AS CT针对所

有发热门诊新型冠状病毒疑似患者进行胸部 CT 检

查，4号楼原为影像楼，2楼有两台CT承担一部分住院

门诊患者的CT检查，现对 4号楼进行封闭管理，关闭

所有其余开放区域及进口，只开正门严格管制设置引

导，制定发热门诊CT检查指定路线，并安排有专门陪

检人员，避免医院其他就诊患者误入以及发热门诊患

者无法及时找到完成检查，造成交叉感染可能[4]；对 2

楼区域进行隔离划分，划分CT机房为污染区，操作室

为半污染区，操作室入口拐角连廊为缓冲区，并设置

换装区、仓库及生活休息区等，生活休息区与工作污

染、半污染区域由缓冲走道及“L”型拐角长廊隔开，放

射科工作人员由专门门禁入口通过内部楼梯进入，只

有穿上全身防护隔离装备的放射人员可以进入半污

染区及污染区，其余人员禁止进入[5]。结束工作离开

前须在半污染区内脱掉防护装备，缓冲区内脱工作服

和行个人清洁[5]，严禁防护状态下在不同区域互相穿

梭[4-6]。根据4号楼2楼原始布局结合感控要求划分改

造，见图1。受检者只可在红区内活动，而换上防护装

备的工作人员方可进入黄区以及红区，其余脱掉污染

装备保持洁净状态下的工作人员可在绿区内进行淋

浴、进餐、休息等放松活动。

图1 防护隔离区域的划分与改造

注：红区，污染区；黄区，半污染区；绿区，清洁区；蓝区，临时缓冲区。

1.3 防护隔离措施的制定与实施 我科进行防

护预防和消毒知识的线上讲座学习，对指定好的专门

CT上机人员进行感控培训，提高其感控防护意识[6]，使其

熟练掌握感控基本操作流程。(1)上机操作前准备流程：

仓库领取防护用品后至缓冲区开始清洁手部→头部佩戴

医用N95口罩→一次性医用帽(遮盖住耳部)→护目镜→

戴里层一次性橡胶手套→身上由内到外着贴身手术衣→

可重复无菌型手术衣→一次性防护服→脚穿一次性医

用脚套→外层一次性橡胶手套[6]。对于工作人员最外

层的防护衣注意封条必须撕掉，紧紧黏住黏扣拉链提

升至最上方保护好脖颈部。在佩戴一次性医用帽时

尤其女性需注意将头发完全包裹于帽内，必要时需将

头发束起。每进入污染区内接触设备后，需用爱护佳

免洗手消毒液进行手清洁；直接触碰患者后，需更换

污染手套并行手清洁，必要时用七步洗手法进行手部

清洁。(2)结束工作后操作流程：在半污染区脱一次性

脚套→脱外层橡胶手套→行手卫生→解开一次性防

护服行手卫生然后小心地由内向外翻卷脱掉一次性

防护服→解开无菌手术衣上下系带(解开上面靠颈部

系带前请行手清洁避免污染颈部)→脱工作帽→护目

镜→N95口罩→里层一次性橡胶手套。所有污染品依

次扔进分类划分好的黄色感染性医疗废物垃圾桶内，

最后用七步洗手法行手卫生后方可进入缓冲无污染

区域[6]。

1.4 工作环境的消毒 依照《医院空气净化管理

规范》，在机房内放置空气净化器 24 h运转[7]，并每天

不少于两次对地面用2 000 mg/L有效氯浓度的消毒液

湿式拖擦；对于半污染操作区域，放置老肯KJF-150型
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等离子体空气净化消毒机，进行每天不低于 4次的空

气消毒，同样每天不少于两次对地面用 2 000 mg/L有

效氯浓度的消毒液湿式拖擦[6]；在无人情况下用紫外

线灯对机房进行照射消毒[2]，不低于 3次/d，每次照射

1 h。污染区机房内每做完一位检查者对检查床的床

单进行更换，接着用主要有效成分为苄索氯胺和异丙

醇的麦瑞斯物体表面消毒湿巾对检查床及CT设备进

行擦拭消毒[8]，擦拭后待干作用时间为3 min。准备专

门的记录本，严格执行每次的消毒并登记上报。

1.5 检查流程的合理制定 采取在发热门诊初

诊后，当场安排陪检人员用放射科自助预约系统进行

预约并报到，检查结束患者可自助打印影像资料与结

果，避免登记与获取结果时接触造成的感染可能。我

科使用西门子SOMATOM Definition AS CT专机对患

者进行胸部CT检查，定位操作提前制定好默认床高

150°，对于自主配合能力强的患者，在保证安全的情况

下可在操作台上完成定位等检查操作以减少与患者

的接触，如需进入机房操作机器或帮助患者应当控制

与患者的距离，注重接触、飞沫和空气传播的感染防

控[6]。注意不可给患者心理上带来不必要的焦虑和困

扰，检查应行快速低剂量检查，尽量缩短患者辐射剂

量以及在污染区内停留的时间；检查结束后CT上机

技师需对胸部图像进行初步浏览筛查，当被检者胸部

CT影像学表现符合疑似新冠肺炎特征时立即上报，采

取措施对患者进行妥善的隔离转运。

2 结果

通过开展一系列感染和防护的培训指导，让 CT

上机技师对防护新型冠状病毒有新的理解和认识，同

时对感控以及防护的操作性和必要性有了更深入的

掌握理解，使其在工作中可以主动认真的贯彻和执

行。合理的布局规范、防护隔离措施的升级加强、操

作流程的简化制定，减少了在检查过程中和病毒直接

接触的可能性，为上机人员提供了安全有保障的工作

环境，极大保护了上机人员的身心健康，从而提高了

大家在病毒面前工作的信心和积极性，至今科室内尚

无上机人员感染。

3 讨论

3.1 提高自身感控和防护意识，重视消毒与隔

离 [9-10] 放射科工作人员平时作为辅助检查科室，对于

感控和防护消毒的意识相对不高，许多感控操作要求

也未能熟知掌握。所以在被病毒推到一线的状况下，

及时的感控防护培训至关重要[2]，特殊时期科室采用

线上视频的方式对技师开展指导培训，只有及时的培

训与适时的实践操作，才能发现问题并及时作出总结

和归纳。

3.2 消毒工具的选择与护目镜的清洁 针对新

型冠状病毒，应该使用有效成分含异丙醇的物体表

面湿巾，而非主要成分为季铵盐类的消毒湿巾；而

在手消毒液的选择上避免使用有效成分以氯已定

为主的消毒液，其不能有效灭活病毒，而 75%乙醇、

含氯消毒剂等都能有效灭活病毒 [2]。对于近距离接

触过患者使用后的护目镜需要浸泡与 2 000 mg/L 有

效氯浓度的消毒液内 30 min 以上，配制此浓度消毒

液的方法为 3 000 mL 的水加 3 片万福金安消毒片，

这样护目镜整体可以完全浸入，消毒完毕后早期科

室使用清水静置，后来为了避免消毒液未洗净残留刺

激眼睛，改为流动水冲洗净后晒干[11]。

3.3 污染品的丢弃 对于污染过的物品丢弃，应

及时并依次按品种和是否可重复回收使用做出丢弃

分类，接触患者的所有废器物应当视为感染性医疗废

物，严格按照《医疗废物管理条例》和《医疗卫生机构

医疗废物管理办法》管理，对接触过疑似或者确诊患

者的工作人员防护用品丢弃于医疗废物桶内套黄色

垃圾袋并在上面注明垃圾种类，要求双层封扎，标识

清楚密闭转运[12]。注意必须使用带盖的脚踩开盖式垃

圾桶，摆放时应有序整齐。

3.4 机器的消毒 对于机房机器系统设备的擦

拭消毒，根据西门子公司建议，避免使用雾状或易燃

易爆的消毒喷剂，防止雾状消毒剂在设备不断电的情

况下进入机器内部造成损坏，同时禁止使用清洁剂和

有机溶剂清洁，工作人员使用专门的物体表面消毒湿

巾擦拭，其有效成分中的苄索氯胺可以防腐[13]，避免造

成渗透腐蚀内部系统。

3.5 自助机预约报道机的使用 我科配备使用

一套全院联网的放射科自助预约报到系统，并配备自

助取胶片报告设备。这套系统设备完美适用此次新

型冠状病毒的检查工作，在发热门诊初诊医生开出检

查单后直接通过放射科自助预约系统进行预约报到，

放射科上机人员在此系统平台上收到患者检查信息

提前做好相应准备，由陪检人员带患者到达检查室后

快速进行检查，全程无纸质检查单的接触，这样有效

避免了手工纸质登记等一系列不必要的接触带来的

潜在感染可能，也极大方便了患者简约预约流程提高

检查速度。

3.6 关注上机人员健康，营造好的生活环境氛

围 对于CT上机技师，合理安排班次避免过度劳累；

提供营养膳食，增强其免疫力。开展主动健康监测，

包括体温和呼吸系统症状等[6]，每天早晚两次自评并

上报汇总。一旦上机人员接触到的患者被确诊，需

立即进行居家自我隔离 14 d，并实时跟踪关注其身体

状况。科室还要求下班后的上机人员及时热水淋

浴，务必认真清洗鼻孔及双侧耳根，沐浴后要求工作

··1594



Hainan Med J, Jun. 2020, Vol. 31, No. 12 海南医学2020年6月第31卷第12期

人员用安尔碘棉签消毒，用生理盐水滴眼睛并用生

理盐水漱口刷牙。定期请心理专家对上机技师进行

心理的疏导和放松，为大家营造相对愉悦放松的工

作环境[14]。

3.7 加强上机技师对新冠肺炎CT影像学表现的

认识 CT作为辅助诊断手段，因其方便、便捷、直观等

特性在新型冠状病毒感染诊断中有着巨大的优势和

重要地位[15]。我科要求上机技师每做完一位患者需快

速浏览肺窗来初步判断是否符合新冠肺炎疑似征象，

继而及时的上报应对；上机技师作为最初判断者对于

接下来相应的防护措施起着关键作用，所以需要不断

开展对确诊病例影像表现的学习研究，来提高上机技

师对新冠肺炎病变的筛查判断能力，以达到及时防护

和汇报的要求。

3.8 保证检查质量 所有一系列的日常防护措

施并没有影响到正常的放射工作，也没有因为防护的

加强而降低了影像质量的要求，所有防护措施的前提

都是既保障患者的合理权益又满足临床诊断和鉴别

研究的要求。

综上所述，虽然时间的推移和人口流动会加大新

型冠状病毒的防治难度，给CT技师带来巨大的困难

挑战，但随着防护消毒意识的不断加强，预防隔离措

施的布局升级，上机技师将能更好的保护自己，有效

的避免自身的感染和院内的交叉感染。在未来的日

常工作中CT技师将继续不断分析总结，力争在保护

好自己维护好患者利益的前提下，为临床提供优秀

质量的影像资料，来最大程度帮助诊断新型冠状病

毒肺炎。在对抗新型冠状病毒的持久战上献出自己

的一份力。
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