
2024年第6期（上） / 总第656期 194

标准评析

医用织物团体标准解读
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摘   要：本文对T/CNTAC 105—2022《患者服》和T/CNTAC 106—2022《医用床上用品》两个医用织物标准进行了分析和解

读，介绍了标准制定的原则，阐述了标准的主要内容，概括了标准中技术指标的研究与制定，总结了标准的创新点。
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Abstract: This paper analyzes and interprets the two standards on medical fabrics, T/CNTAC 105-2022, Patient clothes, 
and T/CNTAC 106-2022, Medical bedding, introduces the principles of standards development, elaborates on main contents 

of the standards, summarizes the research and development of technical indicators in the standards, and summarizes the 

innovative points of the standards.
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医用织物（普通医用织物）指医疗机构统一购

买或租赁、统一处理、统一发放，供患者和医疗工作

者重复使用的纺织品，具有服务多人、反复洗涤、

重复使用的特点，本文的医用织物指患者服和床上

用品。2022年国民经济和社会发展统计公报显示，

2022年年末全国共有医疗机构103.3万个，床位975

万张。按每个床位平均配备3~5套患者服/医用床上

用品，全国共计需要2925～4875万套患者服/医用床

上用品。

四川省纤维检验局联合四川大学华西医院、

中国医院协会后勤洗涤消毒学组等单位联合制定

T/CNTAC 105—2022《患者服》[1]、T/CNTAC 106—

2022《医用床上用品》[2]两个团体标准，为生产者严

把质量关提供了数据支持，为检测机构测试提供了

试验依据，为医疗机构医用织物采购、使用、维护、

使用产品质量监测提供技术支撑。

1    标准制定原因及编制原则

1.1  标准制定原因

住院期间的患者普遍抵抗力低下，医用织物的

安全性、耐用性、抗菌性和舒适性直接关系到广大

患者健康乃至生命安全。首先，患者住院期间如使

用被体液、血液、排泄物污染后处置流程不规范或

清洗消毒效果不佳的医用织物，存在引发院内感染

的风险[3]；其次，医用织物普遍存在“超龄服役”的

现象，影响医院形象，同时给病人心理造成影响；

最后，医用织物使用过程中，洗涤频率较高，且洗涤
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时需经过高温、强碱、氯漂或其他消毒处理，对织

物损伤较大[4-7]。因此相对于其他织物来说，对医用

织物性能要求十分严格。目前未见医用织物专用的

标准出台。

1.2  标准编制原则 

（1）遵循安全第一的原则。医用织物污染后处

置流程不规范或清洗消毒效果不佳存在引发院内感

染风险，因此织物标准制定时遵循安全第一的原则，

医用织物在满足相关国家强制性标准GB 18401—

2010《国家纺织产品基本安全技术规范》[8]、GB 

31701—2015《婴幼儿及儿童纺织产品安全技术规

范》[9]和GB 18383—2007《絮用纤维制品通用技术要

求》[10]的基础上，增加了荧光增白剂、微生物、抗菌

性能等指标，同时不允许使用含有金属材质的拉链、

纽扣等附件。

（2）遵循科学性、统一性和合理性原则。 医

用织物普遍存在服务多人、反复洗涤、重复使用的

特点，洗涤消毒质量关系着千千万万患者就医感受

和生命安全。因此技术指标设置遵循科学性、统一

性和合理性原则，主要技术要求分为基本要求、内

在质量和外观质量，内在质量和外观质量分为新品

洗涤前、洗涤后和在用产品三个环节，每个环节根

据产品特性和使用需求规定不同的技术指标。

2    标准适用范围

2.1  患者服 

T/CNTAC 105—2022《患者服》规定了患者服

的术语和定义、要求、试验方法、检验规则、标志、

包装、运输和贮存。适用于以纺织机织物为主要原

料生产的，由医疗机构供患者重复使用的服装，养

老护理中心、洗涤机构等可参照使用。

2.2  医用床上用品

T/CNTAC 106—2022《医用床上用品》主要包

括无填充物床上用品（床单、被套、床笠、床罩、枕

套等）和有填充物床上用品（以棉花、羊毛、化纤等

为填充物的被类、枕垫类产品及绗缝制品），规定

了医用床上用品的术语和定义、要求、试验方法、检

验规则、标志、包装、运输和贮存。适用于以纺织机

织物为主要原料生产的，由医疗机构供患者重复使

用的床上用品，养老护理中心、洗涤机构等可参照

使用。

目前的患者服、床上用品主要为机织物制品，

同时随着社会经济的发展养老护理中心也越来越

向康养、医疗护理方面发展。因此团体标准规定

了主要原料为纺织机织物，养老护理中心可参照

使用。

3    技术指标的研究和确定

医用织物技术指标主要包括安全性能、舒适

性能、耐用性能、特殊功能要求、其他技术要求五

大类。

3.1  安全性能要求

医用织物的基本安全应符合GB 18401—2010

要求，其中婴幼儿及儿童产品的基本安全要求应符

合GB 31701—2015要求，絮用纤维原料应符合GB 

18383—2007要求。另外，为确保医用织物的基本安

全，设置特性安全指标如pH值、微生物、荧光增白

剂等，见表1。

（1）pH值：人体皮肤呈弱酸性，以防止病菌的

侵入，pH值在微酸性和中性之间有利于人体的健

康。广大患者住院期间，身体虚弱，抵抗力较差，如

果织物中pH值过高或过低，会破坏皮肤的平衡和

抵抗能力，引起皮肤过敏或诱发感染，使皮肤易受

到其他病菌的侵害，引起皮肤疾病。因此pH值新品

洗涤前、洗涤后和在用产品三个环节分别设定标

准值，其中新品洗涤后和在用医用织物参照WS/T 

508—2016《医院医用织物洗涤消毒技术规范》[11]

和SB/T 10989—2013《衣物洗涤质量要求》[12]，指

标值设定为6.5~7.5，比国家强制性标准GB 18401—

2010和GB 31701—2015更为严格。
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（2）荧光增白剂：一种荧光染料，或称为白色

染料，也是一类化合物的统称。它的特性是能激发

入射光线产生荧光，使所染物质获得类似萤石闪闪

发光的效应，使肉眼看到的物质很白。医用织物多

为白色或含有白色部位，在前处理过程中和洗涤消

毒过程可能使用荧光增白剂进行增白达到更好的

色泽效果。荧光增白剂的存在可能对患者住院期间

进行核磁共振、X光谱等检查结果造成干扰[13]。因

此，本标准规定医用织物都不应存在荧光增白剂。

（3）菌落总数：用来判定被细菌污染的程度及

卫生质量，它反映医用织物在生产、使用、消毒过

程中是否符合卫生要求，以便对被检样品做出适当

的卫生学评价。菌落总数的多少在一定程度上标志

着产品卫生质量的优劣。大肠杆菌是人和动物肠道

中最主要的一种细菌，正常栖居条件下不致病，若

进入胆囊、膀胱等处可引起炎症。金黄色葡萄球菌

可以存在于体表皮肤，鼻腔而不引起疾病，但存在

引起皮肤感染、肺炎、脑膜炎、败血症等的潜在风

险。因此织物新品洗涤前和在用产品标准值的设定

参照WS/T 508—2016《医院医用织物洗涤消毒技术

规范》。

3.2  耐用性能要求 

纺织产品在使用、洗涤和收藏保管过程中，会

受到各种各样的理化损伤，纺织材料抵御这种破

坏的能力称为耐久性能。为避免和减少医用织物出

现断裂、钩破、撕破、磨损等情况，T/CNTAC 105—

2022和T/CNTAC 106—2022设置了断裂强力、撕破

强力、起球、耐磨等耐用指标。

断裂强力是指在规定条件下进行的拉伸试验

过程中，试样被拉断记录的最大力。织物断裂强力

反映织物受外力拉伸时的牢固性，是织物加工性能

和服用性能的必备条件，是织物品质评定标准中规

定的重要内容。撕破强力是指织物撕破在日常生活

中比较常见，撕破强力通常用于模拟纺织产品在使

用过程中，被物体勾住或因产生切口受到拉扯而产

生的损坏。

医用织物在实际使用过程中，容易出现被挂钩

勾住，或因撕扯受到集中载荷而发生撕破，同时医

用织物由于多人使用、洗涤频率高的专有特点，其

力学性能显得十分重要。耐用性能重点设置了断裂

强力和撕破强力两项指标，见表2。

表2  医用织物耐用性能技术要求

考核项目 新品洗涤前 新品洗涤后 在用产品

断裂强力/N≥
经向 450 350 180

纬向 380 330 180

撕破强力/N≥
经向 9 6 4

纬向 9 6 4

3.3  舒适性能要求

医用织物属于直接接触皮肤的纺织产品，医用

织物以100%棉、棉/涤混纺为主，部分使用粘纤混纺

产品，考虑医用织物使用舒适性，标准将纤维含量

指标设为“天然纤维、再生纤维素纤维或二者含量

之和标称值应不低于35%，允差按照GB/T 29862—

2013《纺织品 纤维含量的标识》[14]的规定执行”。

同时，针对患者服的使用场景，对设计方面提

出了“版型适当宽松，设计易穿易脱”，患者在医疗

机构期间可能会反复接受医生定期检查、各个医学

表1  安全技术指标要求

考核项目 新品洗涤前 新品洗涤后 在用产品

pH值
应符合GB 18401 B类要求，婴幼儿及儿童产品

应符合GB 31701要求
6.5~7.5 6.5~7.5

荧光增白剂 不得检出 / 不得检出

微生物

细菌菌落总数/
（CFU/100 cm2）≤

200 / 200

大肠菌群 不得检出 / 不得检出

金黄色葡萄球菌 不得检出 / 不得检出
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指标检查等，适当宽松的版型和易穿易脱的设计一

方面方便患者使用，另一方面增加就医体验感，提

高就医舒适性。

3.4  功能性要求 

功能性要求主要包括抗菌性能、耐水洗性能。

抗菌纺织品主要应用目的是降低病菌在纺织品中的

生存、传播机会，防止微生物分解人体汗液及其他

分泌物产生的臭味和发霉变质。明示具有抗菌效果

的产品洗涤后和在用产品应具有抗菌效果。由于市

场上出现较多明示具有水洗性能的絮用医用床上

用品，T/CNTAC 106—2022《医用床上用品》规定絮

用床上用品耐水洗性指标为水洗3次，不露底，无明

显破损、分层，不成团，与FZ/T 64003—2021《喷胶

棉絮片》[15]一致。

3.5  其他要求

基于医用织物重复使用、洗涤损伤大、消毒频

次较高，染色牢度项目主要设置耐皂洗色牢度、耐

氯漂色牢度和耐摩擦色牢度三项，T/CNTAC 105—

2022《患者服》与GB/T 28459—2012《公共用纺织

品》[16]一致，T/CNTAC 106—2022《医用床上用品》

与GB/T 22796—2021《床上用品》[17]一致。

患者进行X光等放射性检查时，金属的存在可

能影响患者检查结果，规定不允许使用含有金属材

质的拉链、纽扣等附件。

4    检验方法的选择

标准中的检验方法主要选用通用的、与国际

接轨的国家标准、行业标准。但目前国内外暂无

针对医用织物在实验室能够实现的试验用洗涤消

毒程序的标准测试方法[18-20]。GB/T 28459—2012

《公共用纺织品》洗涤消毒程序中使用滚筒直径

900～1070 mm的洗衣机，检测实验室基本没有配

置。WS/T 508—2016《医院医用织物洗涤消毒技术

规范》适用于医院和提供医用织物洗涤服务的社会

化洗涤服务机构，不适用于检测实验室模拟洗涤消

毒操作。

因此，为在实验室模拟洗涤消毒程序，特制定

《医用织物洗涤消毒程序》作为标准附录。具体如

下：选择GB/T 8629—2017《纺织品 试验用家庭洗

涤和干燥程序》中规定的A2型自动洗衣机，满足实

验室装备需求；确定洗涤剂、氧漂粉、氯漂粉、中和

酸等试剂的配比组成和加入比例，制定实验室统一

洗涤消毒规范；制定洗涤消毒程序，确定洗涤次数

为10次，模拟医用织物实际洗涤90次的洗涤效果，

达到减轻工作量和节约能源的效果。

5    标准创新点

T/CNTAC 105—2022《患者服》和T/CNTAC 

106—2022《医用床上用品》两项标准填补了我国尚

无此类标准的空白，多项技术指标创新:

（1）针对医疗用特殊场景和产品使用要求，对

新品洗涤前、新品洗涤后和在用产品三个环节分别

提出要求，体现了标准的针对性。

（2）首次提出在用产品的质量要求，确保服务

多人、反复洗涤、重复使用的医用织物产品的安全。

（3）提出微生物、荧光增白剂、不可使用含有

金属材质等要求，保障了使用者的健康。

（4）填补了医用织物标准的空白，可为医疗卫

生相关机构以及养老护理中心、洗涤机构等提供相

关产品采购、使用和维护提供技术支撑，对规范相

关产业和市场行为具有重要意义。

（5）首次制定医用织物实验室洗涤消毒程序，

实现了实验室模拟反复洗涤消毒对医用织物性能的

影响，对评估医用织物质量具有重要的现实意义。

6    结 语

原国家卫计委出台《关于加强医疗机构医用

织物洗涤消毒管理工作的通知》（国卫办函〔2015〕

708号）等文件，要求对医用织物洗涤消毒工作严格
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把控。T/CNTAC 105—2022《患者服》和T/CNTAC 

106—2022《医用床上用品》两项医用织物标准为

生产者严把质量关提供了数据支持，为检测机构的

项目测试提供了试验依据，为医疗机构医用织物进

货、验收、在用产品的质量监测更新提供了参考意

见，可推动医用织物洗涤消毒质量提升，满足人民

群众对健康生活的需求和期待。
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