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手术室优化护理管理模式对骨科无菌手术切口感染的预防效果 

韦 甜 

广州市妇女儿童医疗中心柳州医院  广西柳州 

【摘要】目的 通过实验分析手术室优化管理在临床骨科无菌手术治疗中的效果，分析患者术后感染情况。

方法 本次研究需要选取 200 例患者参与实验，分时间段抽选研究对象，第一个时间段在 2023 年 1 月到 6 月，这

一时期患者接受一般手术室管理，选取 100 例纳入对照组，第二个时间段在 2023 年 7 月到 12 月，此阶段患者接

受手术室优化管理，选取 100 例纳入观察组。对两组患者的随访结果进行比较，对比患者感染情况以及术后康复

情况。结果 此次研究需对比的指标包括手术时间、术中出血量、术后切口感染率以及患者护理满意度，对比可

知，观察组上述指标均优于对照组，可见手术室优化管理对患者的护理效果更好（P＜0.05）。结论 手术室优化

护理显著改善了手术指标，降低了术后切口感染率，并提高了患者满意度。 
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Preventive effect of optimal nursing management mode in operating room on incisional infection in sterile 

orthopedic surgery 
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【Abstract】Objective To analyze the effect of optimal operating room management in clinical orthopaedic aseptic 
surgery, and to analyze the postoperative infection of patients. Methods 200 patients were selected to participate in this study, 
and the subjects were selected in different time periods. The first time period was from January to June 2023, during which 
patients received general operating room management, and 100 cases were selected to be included in the control group; the 
second time period was from July to December 2023, during which patients received optimal operating room management. 
100 cases were included in the observation group. The follow-up results of the two groups were compared, and the infection 
status and postoperative recovery status of the patients were compared. Results The indicators to be compared in this study 
included operation time, intraoperative blood loss, postoperative incision infection rate and patients' nursing satisfaction. 
The comparison showed that the above indicators in the observation group were better than those in the control group, 
indicating that the optimal management of the operating room had better nursing effect on patients (P < 0.05). Conclusion 
The optimal nursing in the operating room can significantly improve the surgical indicators, reduce the postoperative incision 
infection rate, and improve the patient satisfaction. 

【Keywords】Operating room optimization nursing management mode; Orthopaedic aseptic surgery; Incision 
infection; Preventive effect 
 

手术治疗在治疗患者的同时还扮演着挽救生命的

重要角色，因此被广泛采用[1-2]。骨科手术通常具有较

高程度的侵袭性，给组织带来较大的创伤，增加了切口

感染的风险。手术室护理管理的目标是通过一系列措

施和流程确保患者在手术过程中的安全和护理质量。

优化护理管理模式的目的是全面提高护理服务的质量

和全面性，包括影响护理质量的各个方面[3]。 
此次研究旨在探讨手术室优化护理管理模式对骨

科无菌手术切口感染预防的影响，研究结果详见以下

内容。 
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1 对象和方法 
1.1 对象 
本次研究需要选取 200 例患者参与实验，分时间

段抽选研究对象，第一个时间段在2023年1月到6月，

这一时期患者接受一般手术室管理，选取 100 例纳入

对照组，第二个时间段在 2023 年 7 月到 12 月，此阶

段患者接受手术室优化管理，选取100例纳入观察组。 
对照组男性 56 例，观察组男性 55 例，对照组女

性 44 例，观察组女性 45 例，同时，对照组与观察组

患者年龄范围均在 18-55 岁之间，平均年龄为（24.98
±2.33）岁。两组数据之间并未显示出统计学意义上的

显著差异（P＞0.05）。研究中所有的患者都充分了解

并签署知情同意书。 
1.2 方法 
常规手术室护理管理：在决定进行手术之前，必须

进行充分的检查来评估患者的骨骼状况，并制定相应

的手术方案。在手术开始前约 15 分钟，协助患者找到

适当的手术体位。在手术过程中，必须严格遵守无菌操

作标准，并密切监测患者的生命体征。术后需要定期监

测患者的情况，特别关注体温变化。 
手术室优化护理管理模式： 
（1）科护士长、护士长以及质控人员一同构成一

个专注于质量管理的团队。对手术室的全面管理工作

进行检查，包括但不限于环境消毒隔离、物资管理、药

品管理、器械仪器管理以及手术患者转运管理等方面。

一旦发现任何质量问题，他们会立即提出整改通知，并

设立整改期限，然后密切跟踪整改效果，再次进行全面

评估[4]。此外，定期组织全体手术室工作人员进行专业

培训，内容涵盖无菌操作流程、洗手规范、物品及人员

管理等方面。 
（2）为了提升手术室的管理水平，并优化护理服

务质量，需要规范手术流程、完善基础护理，并合理设

置多种护理岗位，包括护理管理、护理临床以及助理岗

位。明确每个岗位的职责和入职条件，制定相应的工作

标准，并建立薪酬体系，根据工作表现、工作量、技术

水平以及患者满意度等因素进行调整[5]。 
（3）护理小组对之前进行的骨科无菌手术的病历

记录进行分析，总结术后切口感染的情况，并从管理制

度、护理流程和医护人员等多个方面展开了研究。找出

导致感染的原因，并提出提高管理效能的建议。详细向

患者介绍手术的步骤和流程，并告知可能出现的常见

情况，以减少术后不良反应的发生。在术前，还要充分

了解患者的心理状态，保持其情绪稳定，避免过度紧张，

通过展示成功案例来关心和照顾患者，增加其合作意

愿。在手术过程中，患者被要求保持适当的手术体位，

积极配合麻醉师，以确保手术进展顺利。在进行手术的

过程中，对患者的生命特征进行连续监测。一旦出现异

常情况，医疗团队必须立即被告知，并采取适当的措施

来确保手术的成功进行。手术结束后，按照规程将患者

转移至病房，并进行全面监测病情。如发现任何异常情

况，立即通知医护人员，并进行相应的术后护理。建议

病人采用仰卧位置，不使用枕头并稍微侧头，以降低误

吸的可能性，预防呼吸道感染。手术后，患者可能会出

现增加的呼吸道分泌物，若不及时处理可能导致呼吸

道堵塞和缺氧情形。因此，定期清理呼吸道至关重要。

如果需要的话，可以进行适当的痰液排出处理。如果无

法咳出痰液，可以考虑采用雾化吸入治疗来缓解症状。

术后要全面监测患者的切口情况，加强清洁并按时更

换敷料，以保持切口干燥，促进愈合过程。 
1.3 观察指标 
此次研究比较两组患者的观察指标包括手术时间、

术中出血量、术后切口感染率以及患者满意度。手术时

间的对比需要在手术过程中对手术时间进行记录，术

中出血量需要医务人员对出血量进行记录，术后切口

感染率则需要住院期间进行随访，记录出现切口感染

的患者数量，最后采用自拟问卷调查的方式，对患者的

护理满意度进行评估。 
1.4 统计学分析 
进行统计学分析时，使用 SPSS20.0 软件。对于计

量资料，我们会运用 t 检验进行分析，并以呈现数据；

而对于计数资料，使用卡方检验，并以百分比表示。当

P 值小于 0.05 时，可以得出数据之间存在统计学上的

显著差异的结论。 
2 结果 
2.1 手术指标对比 
手术时间：观察组（155.29±20.32）min 显著低于

对照组的（165.03±27.99）min，有统计学意义（t=2.186, 
p=0.005）。术中出血量：观察组（257.89±40.21）ml
显著低于对照组的（297±60.22）ml，有统计学意义

（t=5.461, p=0.001）。 
2.2 术后切口感染发生率对比 
手术后切口感染对观察组的影响显著较低，仅为

1%，而对照组为 10%，经统计学分析发现差异具有显

著性（χ2=7.792, p=0.005）。 
2.3 患者满意度对比 
观察组非常满意、满意患者数量分别为 89 例、11
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例，护理满意度为 100%。对照组非常满意、满意、不

满意患者数量分别为 82 例、17 例、7 例，护理满意度

为 93%，可见观察组数据高于对照组（ χ2=7.234, 
p=0.007）。 

3 讨论 
近年来，越来越多的骨科医生倾向于采用无菌手

术技术来治疗患者，这已经成为一种明显的趋势。骨科

手术患者在经历身体和心理的双重折磨的同时，如果

出现切口感染，将雪上加霜，不仅增加并发症的风险，

还可能影响手术效果。因此，降低骨科无菌手术切口感

染率已经成为当前研究的热点之一。研究显示，有效的

手术室质量护理干预可以进一步提升医院的医疗服务

质量。 
优化手术室护理管理模式意味着通过科学策划和

有效组织手术室护理工作，旨在增强患者手术的安全

性、质量、工作效率和护理水平[6-7]。手术室最为手术

治疗的重要场所，对于患者生命安全至关重要。强化护

理人员对手术室操作规范和器械的培训，提升操作技

能和风险意识，规范手术室流程，减少手术室事故发生

率，确保患者手术过程的安全[8]。在病人接受手术期间，

护理的作用至关重要。作为一个高度协同工作的环境，

手术室的团队合作精神直接影响着护理质量和效率。

通过加强团队的建设和培训，提高团队成员之间的合

作和沟通技巧，促进和谐的工作氛围，以提高团队的协

作效率，确保手术室护理工作的顺利进行[9]。在骨科无

菌手术领域，使用手术室优化护理管理模式已经取得

显著进展，帮助改善手术室的工作环境[10-11]。严格规范

手术室管理制度，强化对无菌操作的严谨监管与质量

控制，有助于显著减少空气中微生物的数量[12-13]。手术

时间过长常常是感染发生的关键因素，因为手术持续

时间越长，创口暴露于细菌环境的时间就越长，导致麻

醉时间增加、出血量增多，进而影响机体循环和免疫功

能，为细菌感染创造有利条件[14-15]，进而增加感染风险。 
在本次研究中，观察组与对照组患者分别接受手

术室优化管理与一般手术室管理，根据研究数据可知，

观察组的手术时间、术中出血量、切口感染率以及患者

护理满意度数据均显著优于对照组（P＜0.05）。为了

提高手术室护理质量，必须采用注重全方位质控和多

元化策略的管理手段。这种模式涉及到各个方面对感

染风险的干预，实施了一系列的管理措施，使得这些措

施之间相互协同作用，有效改善了手术室的整体环境。

结果体现在减少了手术时间、出血量以及切口感染率，

也减少了对患者的不良影响[16]，综合提升了患者的满

意度。 
综上所述，在临床无菌骨科手术患者的治疗中，手

术室优化管理能够给予患者全面护理干预，促进患者

康复。 
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