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1, НАЗНАЧЕНИЕ ИЗДЕЛИЯ.

«Комплект одежды и белья хирургического из нетканого материала, 

одноразовый, нестерильный «Антис»» (далее комплект), предназначен для 

защиты медперсонала и пациента во время проведения хирургических 

операций, медперсонала и рожениц от инфицирования во время приёма родов. 

Комплект применяется в органах и учреждениях системы здравоохранения, 

оказывающих медицинскую помощь населению.

2. ОСНОВНЫЕ ТЕХНИЧЕСКИЕ ХАРАКТЕРИСТИКИ.

Наименование, размеры и применяемые материалы при производстве 

комплекта приведены в таблице 1.

Таблица 1

№
п/п

Наименование Длина/Ширина/Толщина
(см)

Название материала и его 
содержание в %

Размеры

1 Простьшя 200/70/0,002 Полипропилен 100%

2 Простыня 
оператщонная с 
отверс 1 ием

240/180/0,002
Полипропилен 100%

3 Наматрасник 210/120/0,020 Полиэтилен 100%

4 Пододеяльник 200/70/0,002 Полипропилен 100%

5 Наволочка 70/70/0,002 Полипропилен 100%

6. Халат 70/140/0,002 Полипропилен 100% 50/52

7 Бахилы 54/37/0,002 Полипропилен 100%

8 М аска 17,5/9,5/0,1 Полипропилен 100%

9 Головной убор 30/18/0,002 Полипропилен 100%
10. Комбинезон 80/160/0,002 Полипропилен 100% 56

11 Костюм хирурга 80/140/0,002 Полипропилен 100% 56

12. Ф ^ л у к 75/120/0,004 Полипропилен 60% 
Полиэтилен 40%

13. Нарукавники 40/20/0,004 Полипропилен 60% 
Полиэтилен 40%

14 Полотенце 90/45/0,004 Вискоза 70% 
Полиэфир 30%

15 Нагрудник 45/33/0,005 Целлюлоза 70% 
Полиэтилен 30%



3. ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ К ПРИМЕНЕНИЮ.

Комплект противопоказаний не имеет.

4. ПОРЯДОК ПОДГОТОВКИ И РАБОТА С ИЗДЕЛИЕМ.

В хирургичесю к стационарах комплекты используются в операционном 

блоке при выполнении хирургических операций.

В санпропускнике операционного блока хирурги, операционные 

медсестры , анестезиологи и медсестры-анестезисты переодеваются в комплект 

хирургический, включающий костюм хирургический. Затем персонал одевает 

бахилы, головной убор и входит непосредственно в операционный блок. После 

обработки рук, в предоперационной, операционная сестра в операционной 

одевает халат и маску.

Простыней одноразового использования укрывается операционный стол, 

а простыней операционная с отверстием накрывается пациент. Надевается 

наматрасник, пододеяльник и наволочка. После обработки рук хирурги 

одеваются в одноразовые халаты и приступают к вьшолнению хирургических 

вмешательств.

В зависимости от вида проводимой операции на пациента может быть 

надет нагрудник. А хирургом, как мера дополнительной запщты может быть 

одет: комбинезон, нарукавники и фартук. Полотенце используется хирургом во 

время операции как вспомогательный материал.

Смена хирургических халатов, простыней и пеленок на операционном 

столе, производится после каждой выполненной операции.

П осле окончания операций использованный комплект собирается в 

специальную емкость, где в случаях загрязнения биологическими жидкостями 

обеззараживается одним из регламентированных методов.

5. ВРЕМ Я ИСПОЛЬЗОВАНИЯ КОМПЛЕКТОВ.

В хирургических отделениях комплекты использз^ются в операционных в 

течение ^>емени выполнения оперативного вмешательства.

6. ПОРЯДОК ХРАНЕНИЯ И УТИЛИЗАЦИИ.



Комплекты должны храниться в специально выделенных помещениях 

(бельевых). В отделениях должен храниться суточный запас чистого белья в 

отдельных помещениях или в отдельных местах на постах медсестер и других 

помещ ениях с чистым режимом при наличии специально вьщеленных для этой 

цели встроенных или обычных шкафов.

Комплекты и тара должны быть промаркированы, хранение в отделениях 

немаркированных комплектов не допускается.

Использованные комплекты собираются в отделениях в специальную  

непромокаемую тару (пластиковые или полиэтиленовые мешки, специально 

оборудованны е бельевые тележки или другие аналогичные приспособления) с 

применением современных технических устройств и передаются в 

центральную грязную бельевую. Все процессы, связанные с транспортировкой, 

погрузкой, разгрузкой комплектов, должны быть максимально 

механизированы.

Временное хранение (не более 12 часов) использованных комплектов в 

отделениях следует осуществлять в санитарных комнатах или других 

специально отведенных для этой цели помещениях в закрытой таре 

(металлических, пластмассовых бачках, плотных ящиках и других емкостях, 

подвергающ ихся дезинфекции).

Для работы с использованными комплектами персонал должен быть 

обеспечен сменной санитарной одеждой (халат, косынка, перчатки, маска).

Использованные комплекты, не загрязненные биологическими 

жидкостями, могут быть захоронены на обычных полигонах по захоронению  

твердых бытовых отходов.

Использованные комплекты, которые были загрязнены биологическими 

жидкостями, или в отношении которых не исключается контаминация 

биологическими патогенными агентами (бактериями, вирусами, простейшими 

и др .), подвергается обязательной дезинфекции. Дезинфекция проводится в 

соответствии с действующими нормативными документами непосредственно 

на местах первичного сбора отходов. Дезинфекция может проводиться
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химическим методом путем полного погружения изделий в дезинфицирующий 

раствор, приготовленный в специально выделенных для этих целей емкостях. 

Для дезинфекции используются зарегистрированные и разрешенные к 

применению Министерством здравоохранения в медицинских учреждениях 

дезинфицирующ ие средства в концентрациях и времени экспозиции, 

указанных в инструкциях по их применению. Кроме того, дезинфекция может 

проводиться в паровых стерилизаторах (автоклавирование) и в 

дезинфекционных камерах. При дезинфекции использованных комплектов в 

паровых стерилизаторах или в дезинфекционных камерах, она собирается в 

биксы или в камерные мешки.

Продезинфицированные комплекты упаковываются в соответствующие 

классу отходов одноразовые пакеты для сбора и хранения медицинских 

отходов, в дальнейшем уничтожается на специальных установках по 

обезвреживанию отходов ЛПУ термическими методами. При 

централизованном способе обезвреживание производится в печах 

мусоросжигательных заводов.


