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消毒供应中心医用包装材料应用的研究进展
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摘　要 ：消毒供应中心是承担医院内所有诊疗器械、器具和物品清洗消毒、灭菌以及无菌物品供应的部门，其中器械、器具及

物品的包装是消毒供应中心工作流程中的重要环节，而医用包装材料应用不断多样化，合理选择包装材料，能够提高包装质量，

保证灭菌有效性，控制医院感染，有效降低医疗成本，减轻工作量，提高工作效率，本文通过对医用包装材料的种类及特点、

及其应用的研究进展进行阐述。
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引　言 ：
器械重复使用的消毒供应流程中，包装环节对于该过程至关重要且不可或缺，而且包装所用材质在确保其包装效

果方面扮演了一个关键角色。伴随着科技水平的持续提升，医疗包装用材已从原先的同质模式转变为形式多元，

各种材料均拥有独特属性，因此如何恰当挑选这些包装用材以获得完善的杀菌成效，成为一个亟待关注的课题 [1]，

减缩医用封装物料开支，同时确保其无菌品质，对于节约医疗消耗而言，亦属医院必须重视的关键议题之一 [2]。

本文通过对医用包装材料的种类及特点、及其应用的研究进展进行阐述。

1 医用包装材料的种类及特点

医疗包装用品根据使用次数的不同，可以被归类

为重复利用型和一次性利用型两大类。其中，重复利用

型的材料涵盖了棉织物和坚硬的容器；而一次性利用型

的则涉及医用的无纹布料、褶皱纸以及塑纸复合包装袋

等 [3]。

1.1 棉布

常规医疗棉质织物作为一种传统的包裹材料，在

固定性、适配性佳、易于操作及可循环利用等方面有着

显著的特性。尽管如此，该材料的菌阻隔性不高、抗湿

能力差、容易产生绒毛脱落。而在临床使用过程中，频

繁的清洗会导致纤维结构易受损、老化，从而减弱了其

作为微生物防护屏障的效能 [4]，在操作环节容易形成

细小纤维团，从而提升了工作人员在职受伤的可能性，

若这些纤维团侵入手术部位，则会提高术后感染的危险
[5]，有研究显示 [6]，棉布的洗涤质量受多种因素的影响，

易导致洗涤质量不达，影响使用，另外，棉布包装的无

菌包有效期短，而且受环境影响较大，环境达标（在干

燥的环境中（空气湿度不超过 70% 且温度不高于 24 摄

氏度，机械换气频率介于每小时 4 至 10 次）情形下，

保质期可持续 14 天，若未能满足这些环境条件，其保

质期则应缩短至不超过 7天 [7]。

1.2 硬质容器

坚固罐体构造包括顶盖、底托、提把、消毒指示

卡插槽、密封圈及消毒药剂通孔，适宜采用蒸汽高压灭

菌、环氧乙烷消毒或过氧化氢冷等离子体消毒法 [8]，

具有环保性、高效性、安全性、可重复使用等优点 [9]，

作为器械的包装材料，灭菌后的无菌包有效期为 180 天
[10]，然而，在首次投入使用之前，对坚固容器进行的

除菌效力考核是必须的，此项评估应囊括对其物理、化

学性能的检验和生物学监控，并对其设备的烘干时长进

行审查，确保无湿润包装的情况发生 [11]，而且硬质容

器的首次购入价格昂贵。

1.3 医用无纺布和医用皱纹纸

医用无纺布具有强力好、透气防水、柔韧，是新

一代医用包装材料，适用于压力蒸汽灭菌，或过氧化

氢低温等离子灭菌，缺点是强度低、耐磨性较差 [12]。

医疗专用的折纹纸材质较为柔和，使用便捷，并且废弃

后能够实现无毒处理，较为符合环保标准。但物理耐受

能力较差 , 容易刺穿和撕裂 , 适用于压力蒸汽灭菌，不

能用于过氧化氢低温等离子灭菌 [13]。医用无纺布和皱

纹纸包装的无菌包，有效期长达 180 天 [14]。

1.4 医用纸塑包装袋

塑纸复合袋由一边是塑膜一边是纸材所制，属于

一类创新且效率高的无菌封装用品，其具备出色的抗菌

功能和透气性质，纸质一侧适合蒸汽透过，而湿气和潮

气可被轻易排出，从而确保了杰出的消毒成效和较低的

湿包问题，最终呈现的是既美观又便于查看的包装形态，

适用于压力蒸汽灭菌和过氧化氢低温等离子灭菌，经灭

菌后的无菌包有效期长达 180 天 [15]，然而，纸塑材质

包裹的抵抗穿刺、耐潮湿、防磨擦和承受撕裂的能力通

常偏弱，操作人员应尽量减少接触和搬动等行为，以免

导致无菌包装的表层产生皱褶、污点或损坏 [16]。

2 医用包装材料的应用
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2.1 棉布

医用普通棉布作为传统的包装材料，采用双层闭

合式包装，应用于手术敷料的包装 [17] 和部分较大较重

手术器械的包装，随着外科手术技术的发展 , 手术器

械呈多样性 , 越来越多形状特殊的手术器械应用于临床

中 , 棉布顺应性好 , 利于包装形状特殊的手术器械 [18],

在对棉布进行封装前，需于冷光源的检测台进行完整性

审视，其除了边缘四周不得存在缝合痕迹或补丁，更须

确保无血迹及各类污点。棉布均需一次性使用并洗净，

首次使用之际，还需经过高温水洗以去除脂质和浆料。

2.2 硬质容器

手术用具在实际应用中往往呈现多种结合形式，

结构繁杂，且通常重量较重，造型各异，且大多不可分解。

特别是相较于其他手术工具组，骨科用的手术工具在体

积和重量上往往更为庞大 [19]，这些手术器械包装在硬

质容器中进行灭菌可以降低对手术器械湿包率，减少耗

损 [20]，降低灭菌成本。坚固包装盒可为工具提供防护，

常应用于内窥镜设备、血管手术工具等昂贵精密设备的

无菌封装与搬运 [21]。有研究显示 [22]，采用硬质容器包

装，延长了手术器械灭菌后的保存时间，避免医疗器械

反复清洗包装、灭菌尤其是在减少对植入体材料和功能

的干扰方面，降低了手术工具的耗损率，并且提升了手

术工具使用的安全性 [23]，节省人工成本。硬质灭菌容

器在小手术包上的包装有绝对的优势，成本低，包装方

便，有效期长[24]。但硬质灭菌盒具有较高的密封性能，

其内壁、顶盖、底部残留冷凝水容易产生湿包，造成

灭菌失败 [25]，而且硬质容器在每次包装器械之前，应

加强对硬质容器外观完整性及内部过滤膜、密封圈的检

查，做好封包规范性处理，必须规范硬质容器手术器械

包装管理过程，才能保证了消毒以及灭菌效果 [26]。

2.3 医用无纺布和医用皱纹纸

医用无纺布双层闭合式包装的手术器械，不需进

行洗涤，减少洗涤费用 [27]，对于不常用的手术器械使

用无纺布包装，灭菌有效期延长了，节约了成本，减轻

了工作量 [28]。在连台手术中，手术器械需要采用过氧

化氢低温等离子体灭菌，应用医用无纺布双层包装方式

对较大较重、或有硬质器械盒保护装载的器械，其具有

高效、快捷、方便使用等优势 [29]。但医用无纺布的材

质结构紧密，其蒸汽渗透、排出需要更长时间，压力蒸

汽灭菌时，容易出现湿包 [30]。医用皱纹纸容易刺穿和

撕裂，适合较小轻质器械的包装，锐利器械包装时应加

装保护套，有研究显示 [31]，医用皱纹纸在口腔门诊中

替代口腔器械盘 , 能够减少对环境的污染 , 节约大量成

本。

2.4 医用纸塑袋

应用医用纸塑袋包装不常用单独包装的医疗器械，

减少了重复灭菌的次数，降低了物品的耗损，节约了财

力、物力等成本 [32]，灭菌后应要有序摆放，分类管理，

可减少对无菌物品的接触，增强无菌物品的安全性 [33]，

对于骨科植入物和零散精细器械采用双层纸塑分层分次

包装，不仅能保障灭菌质量，不会增加湿包、包装线开

裂的发生率，而且大大减少使用时无菌包开启后无菌物

品的污染机会 [34]。在低温过氧化氢等离子灭菌方式的

器械包装中，选择与设备经过兼容性验证的纸塑包装袋，

缩短灭菌时间 , 为临床提供安全高效的灭菌器械 [35]。

纸塑袋的包装方法为密封式包装，因此每次包装前应先

对塑封机进行密封测试。

小  结：

根据包装材料的的特点合理选择灭菌包装材料，

是关系到灭菌物品有效性的关键环节，也是医院控制感

染的重要环节，在保证消毒供应中心复用器械灭菌质量

的同时，合理选择使用包装材料，可以降低包装材料的

成本，减少医疗耗材费用，减轻工作人员的负担，提高

工作效率。
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