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精细化护理管理对新生儿科医院感染防控的应用效果 
葛艳 
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摘要：目的：分析精细化护理管理用于新生儿科医院感染防控的作用。方法：选入 2020 年 7 月-2021 年 11 月间入新生儿科

治疗的 68 例新生儿，随机法分组，A 组 34 例实行精细化护理管理，B 组 34 例实行常规护理管理，并对两组新生儿病房分别

进行 200 例次卫生检查。对比新生儿医院感染几率、病房物品卫生合格率、家属护理依从性与护理满意度。结果：A 组新生儿

的医院感染几率低于 B 组，A 组病房物品卫生合格率高于 B 组，A 组家属的护理依从性高于 B 组，护理满意度高于 B 组（P

＜0.05）。结论：为新生儿实行精细化护理管理可以减少医院感染，确保病房内环境无菌化，且能提升家属对于护理服务的依

从性，获得其高度满意。 
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新生儿科的护理任务繁重，且新生儿的机体免疫力低下，

对于外界环境的适应性差，任一护理环节操作不当均会导致

医院感染等情况
[1]
。现阶段，新生儿诊疗技术的发展使得新

生儿科救治水平显著提升，这会增加侵入性操作次数，提高

医院感染的风险性
[2]
。因此，新生儿科高度重视护理工作，

力求降低感染几率。基于此，研究选入 68 例新生儿，用于分

析精细化护理管理的作用。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选入 2020 年 7 月-2021 年 11 月间入新生儿科治疗的 68

例新生儿与 68 例家属，所有家属均为新生儿母亲。随机法分

组，A组 34 例，男性：女性为 21:13；日龄为 4d 至 24d，均

值（15.24±0.18）d；体重为 1.7kg 至 3.9kg，均值（2.86

±0.47）kg。B 组 34 例，男性：女性为 20:14；日龄为 5d 至

22d，均值（15.16±0.22）d；体重为 1.8kg 至 4.0kg，均值

（2.97±0.44）kg。经假设检验并无差异（P＞0.05）。 

1.2 方法 

B 组采取常规护理管理，向家属讲明医院感染的风险因

素，介绍感染病因、应对方法和防治方案。感染科定时检查

新生儿科病房卫生情况，规范护理人员的基础性操作，发现

并解决护理问题。A 组采取精细化护理管理：①完善规章制

度：详细解读新生儿科规章制度，修订护理操作程序与相关

规范，完善感染防控流程，包括沐浴、配奶、暖箱使用、呼

吸机使用、病房消毒等环节，细化每一个护理环节的操作标

准，确保规章制度符合护理现状。②病房规范化管理：每日

定时清洁病房，包括窗帘、墙壁、物表与地面等，确保清洁

无死角。垃圾桶需加盖，及时打包新生儿尿布，使用含氯消

毒液（500mg/L）全面消毒物表。每日清洁淋浴间，为新生儿

提供灭菌毛巾。先沐浴非感染新生儿，再为感染新生儿采取

无盆擦浴护理。每日使用含氯消毒液（500mg/L）清洁配奶间

仪器、工作台与设备，每周强化消毒 1 次。在配奶过程中，

护理人员需穿隔离衣，佩戴防护口罩，根据七步洗手法进行

手护理。新生儿均用无菌奶瓶，以防交叉感染。完成配奶后，

清洗与消毒配奶器，通过专用母乳消毒仪与冰箱处理和保存

母乳。③设备与仪器消毒管理：将暖箱可拆卸零件进行浸泡

消毒处理，无法拆卸部分实行擦拭消毒处理，而后用无水布

擦净，使用空气消毒机行 15 至 30min 消毒处理。用一次性呼

吸机管道，使用乙醇（75%）纱布对呼吸机接口处进行消毒，

并擦拭仪器外壳，每日消毒 1 次。尽量使用一次性物品，专

人专用体温表、复苏囊以及压脉带等物品。 

1.3 观察指标 

观察医院感染几率，包括肠炎、上呼吸道感染、肺炎、

皮肤感染、眼结膜炎与下呼吸道感染。对两组新生儿病房进

行 200 例次卫生检查，计算奶嘴检查、空气检查、奶瓶检查、

医护人员手卫生检查、消毒液检查、灭菌物品检查的合格率。

护理结束后利用调查问卷测评护理依从性，测定新生儿对于

护理工作的配合度，共 100 分，完全依从为 75 分以上，基本

依从为 40 至 75 分，不依从为 40 分以下。护理后利用自制调

查问卷测评家属满意度，含服务态度、护患沟通、新生儿情

况告知、情绪疏导等，每项 20 分，共计 100 分，满意度与分

数正相关。 

1.4 统计学分析 

数据处理经由 SPSS21.0 软件完成，计量数据经 t值对比

与检验，计数数据经 x
2
值对比与检验，假设校验有意义的标

准为 P值不足 0.05。 

2 结果 

2.1 两组新生儿的医院感染几率比较 

A 组新生儿医院感染几率低于 B组（P＜0.05）。 

表 1 两组新生儿的医院感染几率比较[n/%] 

分组 例数 肠炎 上呼吸道感染 肺炎 皮肤感染 眼结膜炎 下呼吸道感染 发生率 

A 组 34 1（2.94） 1（2.94） 0 0 0 1（2.94） 8.82（3/34） 

B 组 34 2（5.88） 2（5.88） 1（2.94） 1（2.94） 1（2.94） 3（8.82） 29.41（10/34） 

x
2
        4.660 

P        0.031 
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2.2 两组病房物品卫生合格率比较 A 组病房物品卫生合格率高于 B组（P＜0.05）。 

表 2 两组病房物品卫生合格率比较[n/%] 

分组 例数 奶嘴检查 空气检查 奶瓶检查 医护人员手卫生检查 消毒液检查 灭菌物品检查 

A 组 200 199（99.50） 200（100.00） 199（99.50） 198（99.00） 200（100.00） 198（99.00） 

B 组 200 193（96.50） 195（97.50） 193（96.50） 191（95.50） 194（97.00） 191（95.50） 

x
2
  4.592 5.063 4.592 4.581 6.091 4.581 

P  0.032 0.024 0.032 0.032 0.014 0.032 

2.3 两组护理依从性比较 A 组的护理依从性高于 B组（P＜0.05）。 

表 3 两组护理依从性比较[n/%] 

分组 例数 完全依从 基本依从 不依从 依从性 

A 组 34 20（58.82） 13（38.24） 1（2.94） 97.06（33/34） 

B 组 34 15（44.12） 12（35.29） 7（20.59） 79.41（27/34） 

x
2
     5.100 

P     0.024 

2.4 两组家属护理满意度比较 

A 组家属的护理满意度评分为（92.48±1.58）分，B 组

为（87.15±1.55）分（t=14.042，P=0.000）。 

3 讨论 

新生儿科是感染高发科室，需要通过针对性护理服务减

少感染情况，维持护患关系和谐度，确保新生儿的生命安全。

常规护理管理可以提升该科室的工作效率，规避常见、可视

感染源，但难以评估潜在风险，具有局限性。精细化护理管

理秉承以人为本思想，将患者需求作为服务核心，可以结合

护理现状和新生儿科的护理要点完善管理内容，提高管理有

效性与规范性。该项护理可结合临床经验和护理情况确定护

理方向，目的性与计划性极强，可在较短时间内恢复新生儿

正常体征，通过全面性的消毒管理和制度管理降低感染几率，

可以获得家属的高度满意。但在护理全程需要及时向家属做

好解释说明工作，使家属明确每项护理操作的意义与作用，

及时提出护理意见，以此为基础进行持续性改进，实现循环

式良性管理
[3]
。 

结果显示，A组新生儿的医院感染率更低，A 组病房物品

卫生合格率更高，A组家属的护理依从性更高，A组家属的护

理满意度评分更高，对比于 B组后有差异（P＜0.05）。原因

是精细化护理具有整体性与细致性，可以针对性完善新生儿

科相关制度，强化制度管理，确保感染防控工作的高效率进

行。且管理过程中重视仪器、设备消毒和病房管理，可以确

保每个护理环节的规范性，降低感染风险。此外，该项管理

根据新生儿护理特点与新生儿护理重难点而定，可以保障护

理服务的专业性，因此家属的满意度更高。 

综上，精细化护理管理可以广泛性用于新生儿科，对于

医院感染防控具有积极效用。 
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