
International Nursing Medicine，国际护理医学( 2 )  2020，06                            ·护理管理· 

·100· 

手术室护理管理对普外科手术患者医院感染影响分析 
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摘要：目的：探讨对普外科手术患者医院感染与手术室护理管理的相关性，并评价手术护理管理的重要性。方法：本次研究对
象均为接受普外科手术治疗患者，按照不同护理管理方式分设两组，其中实施常规护理管理的 166 例患者为对照组，实施手
术室护理管理的 166 例患者为试验组，分析对比两组患者的院感发生率和感染部位分布情况。结果：两组患者感染部分分布
情况并无较大差异，P>0.05。患者结束手术一个月后随访发现，试验组患者医院感染人数为 16 例，感染率为 9.63%，对照
组患者医院感染人数为 39 例，感染率为 23.49%，两组对比有显著差异 P<0.05。结论：将手术室护理管理作为普外科手术
患者的干预方式，能够显著提高患者的医院感染发生率，取得的临床效果显著。 
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随着医疗技术的进步，手术技术和手术器材日趋多样化，
消毒灭菌工作也愈加繁重，由于传统手术室护理管理模式无
法适应手术量剧增的形式，致使医院感染成为困扰医护人员
及患者的棘手问题

[1]
。基于此，本文对普外科手术患者进行

研究，探究护理管理对医院感染率的影响，现将取得结果汇
报如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
2019 年 1 月至 2020 年 3 月，将我院接受常规护理管理

的 166 例患者作为对照组，由 86 例男患者和 80 例女患者组
成，患者中位年龄为 44.8 岁。选取同期接受手术室护理管理
的 166 例为试验组，由 84 例男患者和 82 例女患者组成，患
者中位年龄为 44.6 岁。两组患者性别、年龄等方面对比，结
果显示无较大差异，P>0.05。 

1.2 方法 
对照组患者接受常规护理管理，试验组患者接受手术室

护理管理，具体管理方式如下：（1）手术室环境管理。建立
健全手术室卫生管理机制，并定期对手术室消毒和清洁，同
时做好细菌培养工作，及时更换滤网，确保手术室通风状态
良好。（2）合理的手术室布局。设立无菌区、相对无菌区和
非无菌区三个区域，每个区域需分开。要求医护人员按照手
术室设备器械摆放标准放置在指定区域，以便医疗器械消毒
人员清洗和消毒。同时还需严格区分医院感染患者和非感染
患者，以免感染性手术污染扩散。（3）无菌技术操作。利用
预真空压力蒸汽灭菌法对医疗器械进行彻底消毒，确保每样
医疗器械处于绝对无菌状态。同时还需检查器械的有限期限，
定期更新手术室无菌器械。 

1.3 数据处理 
应用 SPSS25.0 统计学软件分析处理手术室护理管理临

床效果调查数据，计量资料以（ x ±s）表示，医院感染情况

和感染部位分布情况以（n，%）表示，两组间比较分别采用

独立样本 T 和卡方值检验，若 P<0.05 则代表数据对比有显著

差异性。 

2 结果 
2.1 观察试验组和对照组患者医院感染部位分布情况 
两组患者感染部位分布情况对比无显著差异，P>0.05。

详情如表 1 所示. 

表 1 观察试验组和对照组患者医院感染部位分布情况（n，%） 

组别 例数 血液 腹腔 泌尿道 下呼吸道 手术切口 

试验组 166 1（0.60） 0(0.00) 2(1.20) 3(1.80) 5(3.01) 

对照组 166 3(1.80) 2(1.30) 4(2.40) 6(3.61) 11(6.62) 

X2  1.0122  2.0060  0.6789  1.0279  2.3639 

P  0.3143 0.1566 0.4099 0.3106 0.1241 

2.2 对比试验组和对照组患者医院感染发生情况 
由表 2 数据可知，与对照组患者比较，试验组患者医院

感染发生率明显较低，P<0.05。 

表 2 对比试验组和对照组患者医院感染发生情况（n，%） 

组别 例数 感染例数 非感染例数 感染率 

试验组 166 16 150 9.63 
对照组 166 39 127 23.49 
X2  11.5279    
P  0.0006   

3 讨论 
医院感染是当前手术室面临的棘手问题，一旦患者出现

医院感染，不仅会延长治疗时间，还会增加患者家庭经济负
担，而普外科患者主要采用手术治疗，治疗期间会对患者造
成较大损伤，并暴露器官和组织，易增加感染的发生率，所
以必须强化手术室的护理管理工作

[2-3]
。 

目前，由于普外科手术存在设施不齐全、布局不合理、
各项管理措施未完全落实，医护人员无菌观念较弱、感染防
控力度不强等，导致医院感染率较高。而手术室护理管理模
式秉承以人为本的宗旨，提倡为患者提供人文关怀，在为患
者提供服务的前提下注重对医院感染的防控，能够加快手术
进程，建立健全手术室规章制度，规范手术操作流程，保证
药物使用的安全性。同时采用层流净化消毒方式，使得手术
室空气清新、洁净，取得了良好的灭菌效果，降低了医院感
染的发生率

[4-5]
。 

本次研究表明，试验组医院感染部分分布情况和感染发
生情况与对照组比较有显著优越性。由此可见，手术室护理
管理干预模式应用于普外科手术患者治疗期间，能够有效降
低整体医院感染率，但不会对医院感染部位造成严重影响。 

综上所述，对普外科手术患者应用手术室护理管理后，
不仅使护理管理质量得到显著提升，还使预后效果有所提高，
安全性较高，值得推广与使用。 
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