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规范陪护管理对院内感染控制的效果分析 

梁学红，何 波 
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【摘要】目的 探究规范陪护管理对院内感染控制的应用效果。方法 将 2020 年 7 月 1 日-2021 年 7 月 1 日设

定为研究时间。将在此期间我院收治的 300 例患者作为研究对象，按照硬币投掷法将其随机分为对照组与研究组，

150 例每组。分别给予对照组与观察组常规陪护管理与规范陪护管理，对比两组院内感染发生情况与各项卫生指

标。结果 院内感染发生率，观察组低于对照组（P＜0.05）；各项卫生指标（手部卫生合格率、使用仪器合格率、

消毒液合格率、空气质量合格率），观察组优于对照组（P＜0.05）。结论 对院内患者实施规范陪护管理，有利

于院内感染发生率，可有效改善其卫生情况。 
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【Abstract】 Objective To explore the application effect of standardized nursing care management on hospital 
infection control. Methods The study time was set from July 1, 2020 to July 1, 2021. During this period, 300 patients in 
our hospital were randomly divided into control group and research group according to the coin toss method, 150 patients 
in each group. The control group and the observation group were given routine care management and standardized care 
management respectively, and the hospital infection and various health indicators were compared between the two groups. 
Results The incidence of nosocomial infection in the observation group was lower than that in the control group (P<0.05). 
The health indicators (hand hygiene qualification rate, instrument qualification rate, disinfectant qualification rate, air 
quality qualification rate) in the observation group were better than those in the control group (P<0.05). Conclusion 
Standardized nursing management for patients in hospital is beneficial to the incidence of hospital infection and can 
effectively improve their health. 
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院内感染的控制情况是患者早日康复的前提条

件，它也是改善医患关系，减少患者住院费用的关键[1]。

有效地改善院内感染发生情况离不开医护人员与陪护

人员的规范化操作[2]。通常条件下，治疗性护理由院内

专业护理人员完成，生活方面的护理则需要陪护人员

完成[3]。陪护人员与患者基础的时间较长，对感染发生

情况也有重要影响。故规范陪护人员操作行为对于减

少院内感染时间有着积极意义[4]。基于此，本研究对

300 例患者（2020 年 7 月 1 日-2021 年 7 月 1 日收治）

进行深入调查，旨在探究规范陪护管理对院内感染控

制的应用效果[5]。现报道如下。 
1 资料与方法 

1.1 基本资料 
本研究已经我院伦理委员会同意并批准。将 2020

年 7 月 1 日-2021 年 7 月 1 日设定为研究时间。将在此

期间我院收治的 300 例患者作为研究对象，按照硬币

投掷法将其随机分为对照组与研究组，150 例每组。研

究组中，男性患者 75 例，女性患者 75 例，年龄区间

为 25～75 岁之间，平均年龄（46.52±8.36）岁。研究

组中，男性患者 75 例，女性患者 75 例，年龄区间为

25～74 岁之间，平均年龄（46.49±8.44）岁。两组患者

资本资料经详细分析比对，其结果无统计学意义，具

有良好的可比性（P＞0.05）。 
纳入标准：①年龄≥18岁；②配合度较高；③对研
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究知情。 
排除标准：①精神异常者；②不能正常交流者；

③临床资料不完整。 
1.2 方法 
给予对照组常规临床管理方式，不特殊规范护理

人员。给予观察组规范陪护管理，具体方式如下： 
（1）创建感染管理机构。建立感染防控的独立科

室，其主要工作是对院内感染情况的探究，监督与指

导各项感染工作的开展，在检查中若发现薄弱环节应

及时纠正并详细记录；制定有关感染发生的应急预案；

发现陪护人员有违反操作规则的情况应积极立即告知

其危害，普及正确做法；重点培训陪护人员对一次性

医疗用品的处理，减少医务人员在处理中被刺伤的情

况，减少环境污染[6-9]。 
（2）健康宣教。护士对陪护人员进行心理教育与

健康宣教，为其普及有关感染知识、导致感染的危险

因素及预防措施、处理措施；在掌握陪护人员生活情

况的前提下，合理为其规划睡眠时间与生活问题；制

定陪护人员与患者的作息表，向患者发放院内卫生管

理制度手册与科室布局图；叮嘱陪护人员应遵循作息

时间表进行护理，禁止在病房吸烟，物品应安置在固

定位置，不可乱丢乱放；在陪护前后洗手，严格遵循

洗手 7 步骤[10-13]。 
（3）定期培训。强化风险防范相关知识的培训，

提升陪护人员的风险防控意识；培训洗手 7 步骤、消

毒隔离法、无菌操作法，确保陪护人员手部清洁，切

断感染传播途径；选择既往院内感染案例，所有医务

人员共同分析其中原因，寻找引发感染的危险因素，

后总结对策[14-16]。 
（4）加大管理力度。对于感染者与未感染者进行

分开管理。对于已感染者应进行集中化管理，对其使

用过的医疗器械与物品进行消毒或销毁；不允许有呼

吸道疾病的家属陪护，减少交叉感染；院内感染控制

的主要场所为手术室、供应室、产房及新生儿室，应

重点进行感染管理。 
1.3 观察指标 
（1）院内感染发生情况 
院内感染发生率的计算方式为每组发生院内感染

的例数与每组总例数之比*100%。 
（2）卫生指标 
使用仪器合格率、手部卫生合格率、空气质量合

格率、消毒液合格率评估院内卫生指标。 
1.4 统计学方法 

以 SPSS22.0 软件对数据进行统计分析，计量资料

采用 t 检验，以（�̅�±s）表示；计数资料采用χ2检验，

以（%）表示。P＜0.05 为差异具有统计学意义。 
2 结果 
2.1 院内感染发生情况 
观察组发生院内感染例数为 11 例，院内感染发生

率为 7.33%，显著低于对照组（P＜0.05）。详见表 1。 
 

表 1  院内感染发生情况[n（%）] 

组别 例数 院内感染 感染率（%） 

对照组 150 29 19.33% 

观察组 150 11 7.33% 

𝜒2 - - 3.903 

P - - 0.048 

 
2.2 卫生指标 
观察组的使用仪器合格件数为 147 件，合格率为

98.00%；手部卫生合格件数为 146 件，合格率为

97.33%；空气质量合格件数为 147 件，合格率为

98.00%；消毒液合格件数为 146 件，合格率为 97.33%。

对照组的使用仪器合格件数为 135 件，合格率为

90.00%；手部卫生合格件数为 136 件，合格率为

90.67%；空气质量件数为 132 件，合格率为 88.00%；

消毒液合格件数为 133 件，合格率为 88.67%。观察组

的各项合格率均显著高于对照组（𝜒2=8.511、5.910、
11.521、8.653；P=0.004、0.015、0.001、0.003 且均＜

0.05）。 
3 讨论 
院内感染指的是住院患者在医院受到感染，感染

分为两类，分别是住院期间发生的感染、出院后发生

的感染[17]。入院前已感染或入院后正处于潜伏期的感

染不在院内感染范围之内[18]。院内工作人员在医院受

到的感染也被视为是院内感染。住院患者、陪护人员、

医院工作人员、急诊就诊人员、患者家属、探视家属

均是院内感染的直接对象，即只要是在医院区域内获

得感染性疾病均可以视为院内感染。获得感染的因素

比较复杂，部分患者获得的感染并不能确定是否来自

医院，加上探视家属、急诊患者、患者家属在医院逗

留的时间短暂，故院内感染的主要对象为医院工作人

员与住院患者。院内感染的发生按照部位分类，可分

为手术部位医院感染、呼吸系统医院感染、血液系统

医院感染、泌尿系统医院感染、皮肤软组织医院感染
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等；按照病原体分类可分为病毒感染、细菌感染、支

原体感染、真菌感染、原虫感染及衣原体感染等，细

菌感染最常见。按照病原体来源可分为外源性感染与

内源性感染。外源性感染又被称为是交叉感染，指的

是患者在医院内遭受非自身固有的病原体侵袭而发生

的感染。其中，病原体包括通过物品、环境而引起的

间接感染与从感染者到未感染者之间的直接传播，它

来自除患者以外的环境与个体。内源性感染又被称为

自身感染，指的是患者在医院内遭受自身固有病原体

侵袭继而引发的感染现象。病原体通常存在于正常菌

群之中，常规条件下并不致病。若是个体出现健康状

况不佳、免疫功能受损时，病原体会引发各类感染疾

病。任何感染的发生均是病原体生物与宿主在一定条

件下进行相互作用，进而引发疾病的过程。 
本研究结果表明，观察组的院内感染发生率显著

低于对照组（P＜0.05），其卫生合格情况优于对照组，

表明规范陪护管理可减少院内感染发生，同时能改善

院内卫生情况。分析原因：护士为陪护人员普及感染

知识，并告知其预防措施与处理措施，这提升了陪护

人员的风险识别能力与紧急时间处理能力；分析以往

感染案例，找出其发生原因，并总结处理经验，这起

到了良好的预防效果；向陪护人员及患者发放有关感

染的手册，使二者对最基本预防感染的知识有所了解；

创建专门的感染管理机构，发现陪护人员有不合规的

操作行为立即纠正；对于未感染者与感染者进行分开

管理，这些对于降低感染率有促进作用。 
综上所述，在院内感染控制中实施规范陪护管理，

对改善院内卫生情况有积极作用，可降低感染发生率，

值得推广。 
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