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无菌技术对计划生育手术的临床效果分析

姜 梅

贵州省贵定县妇幼保健院 贵州 贵定 551300

【摘 要】：目的：探究无菌技术用于计划生育手术的临床效果。方法：选出 90 例患者作为样本并分组（常规组、研究组），

各组均 45 例。常规组按照常规手术法进行手术，而研究组整个手术过程则强调采取无菌技术。最终，从两组术后感染、并发

症、护理效果、手术满意度等诸多方面对比差异，以总结出结合无菌技术的优势。结果：首先，从术后感染、并发症的维度

分析，研究组术后感染发生率 2.22%（1/45），术后并发症率 2.22%（1/45），而常规组对应指标分别为：感染率 17.78%（8/45），

并发症发生率 15.56%（7/45），组间比较两指标均是研究组优势突出（P＜0.05，²＝7.780；6.670）。其次，从两组护理效

果评分上对比，无论是整体安全意识、无菌观念，还是整体护理质量评分，均是研究组的分数更高（P＜0.05，t＝7.745；7.423；

5.650）。最后，统计出两组对本次手术的满意率，结果显示研究组 97.78%（44/45），常规组 82.22%（37/45），仍然是研究

组占据优势（P＜0.05，²＝7.540）。结论：无菌技术用于计划生育手术患者中效果优良，不仅能提升护理效果及改善患者预

后，且能获得更多患者积极评价，值得运用。
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Abstract: Objective: To explore the clinical effect of aseptic technique in family planning surgery. Methods: 90 patients were selected
as samples and divided into groups (conventional group and research group), with 45 cases in each group. The routine group
performed the operation according to the conventional surgical method, while the research group emphasized the use of aseptic
technique throughout the operation. Finally, the differences between the two groups in terms of postoperative infection, complications,
nursing effects, and surgical satisfaction were compared to summarize the advantages of combining aseptic techniques. Results: First,
from the dimension analysis of postoperative infection and complications, the incidence of postoperative infection in the study group
was 2.22% (1/45), and the rate of postoperative complications was 2.22% (1/45), while the corresponding indicators in the
conventional group were: : The infection rate was 17.78% (8/45), and the complication rate was 15.56% (7/45). The comparison
between the two indicators showed that the research group had outstanding advantages (P<0.05, ²=7.780; 6.670). Secondly, from the
comparison of nursing effect scores between the two groups, whether it is the overall safety awareness, aseptic concept, or overall
nursing quality score, the scores of the research group are higher (P<0.05, t=7.745; 7.423; 5.650). Finally, the satisfaction rates of the
two groups for this operation were calculated. The results showed that the research group was 97.78% (44/45) and the routine group
was 82.22% (37/45), and the research group was still dominant (P<0.05, ²=7.540 ). Conclusion: Aseptic technique has good effect in
patients with family planning surgery, it can not only improve the nursing effect and improve the prognosis of patients, but also get
more positive comments from patients, which is worth using.
Keywords:Aseptic technique; Family planning surgery; Clinical effect

计划生育手术包含了安放、摘取宫内节育器；结扎输精

管、输卵管等诸多手术。虽然手术规模相对较小，但同样存

在一定风险性。若术中操作或是细节处理不当，都可能加大

患者出现并发症的风险，甚至威胁到其生命后果严重。新时

期背景下，如何保证手术顺利及患者安全，也成为临床医护

人员关注的重点课题。无菌技术是保持无菌物品、无菌区域

不被污染的操作技术，近年来凭借其安全性、有效性特征，

开始被广泛运用到临床各类患者的治疗及护理工作。为了探

究此技术用于计划生育中的真实效果，此次以我院 90 例患

者为样本研究，现报告如下：

1 资料和方法

1.1 一般资料

获得院伦理委员会审核后，此次从 2019 年 5 月~2022 年

7 月收治的患者中选出 90 例作为样本研究，所有患者均为女

性，手术类型均为上环取环。纳入标准：（1）签署手术同

意书。（2）家属知情。排除标准：（1）血液疾病[1]。（2）
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肿瘤疾病。随机分组，各组 45 例。常规组：患者年龄 23.0~40.0

岁，平均值（32.8±3.0）岁，体重 45.0~71.0kg，平均（55.5

±3.0）kg。研究组：年龄 24.0~38.0 岁，平均值（33.1±4.0）

岁，体重 46.0~70.0kg，平均（56.2±4.0）kg。对比两组各项

基线资料，并无显著区别 P＞0.05，满足对比均衡性原则。

1.2 方法

常规组按照常规手术操作，术后采取抗感染治疗及基础

护理。术前简单为患者讲解本次手术相关事项及流程，提升

患者对手术的配合度。密切关注患者情绪变动，针对部分情

绪状况不佳的患者耐心进行疏导。术前指导患者体位。

研究组在上述基础上，强调手术整个过程中采取无菌技

术，具体做法如下：

第一，术前消毒灭菌。在研究组患者实施手术前，要消

毒、灭菌术中可能使用到的器械、敷料。首先可将其置入超

声波清洗器中并借助于冲击波震荡作用来实现有效清洗。其

次，按类型装置器械、敷料等，置于手术器械包中。随后将

该包置于高压蒸汽消毒锅中消毒。参数设置：压力

2.19~3.66kPa，温度：120℃[2]。在此过程中要注意：须让蒸

汽布满在需消毒的器械、敷料上。最后，为提升消毒、灭菌

质量，要提前按照消毒物品种类、大小来设置相应时间，合

理分配工作资源。通常情况下消毒要超过 30min，针对可能

受到肝炎病毒等污染的器械，则必须消毒达到 2h 以上，方

可达到最佳的消毒、灭菌效果。另外，术前要检查器械性能

和无菌性，有异常及时更换，保障患者手术安全。

第二，术中实施的无菌操作技术。在为患者实施手术前，

相关医护人员应当穿戴好专用服、鞋帽等物品，并消毒手、

手臂等部位。提前用紫外线消毒手术室 1h，及时做好通风工

作，并用仪器监测室内悬浮微生物浓度。在 30min 后再次进

行室内消毒，确保空气质量能满足手术条件[3]。手术过程中，

医护人员要认真遵照无菌原则，具体操作如下：（1）强化

对患者手术部位清洁、消毒。若为腹部手术，通常用就近、

碘酊来清洁消毒；若是阴道手术患者，要先清洁外阴处，按

阴唇、阴阜、大腿内侧、会阴部顺序。（2）保护切口。注

意不可用戴灭菌手套的手触碰到患者消毒部位皮肤。切开皮

肤时所用器械之后也不用于深部处理，手术过程中，要密切

做好对切口的保护工作，避免受到污染。（3）手触碰保护。

手术过程中，所有相关人员要保持注意力集中，保障手、手

臂等不接触其他人员，也不可触碰手术台外的物品。（4）

手术器械保护。及时清理器械上的血迹，以免细菌污染。已

污染的器械可将其单独置于某处注意严禁和其他器械混合

使用。（5）灭菌单保护。术中灭菌单湿透、破损要立刻更

换。（6）尽可能减少手术操作时间。术中医护人员间要协

调配合，尽可能在安全的前提下减少操作时间，降低患者感

染风险。（7）切口缝合保护。缝合患者伤口同样做好清洁，

缝合操作要精准以免遗留死腔。完成缝合后再做好皮肤消毒，

覆盖无菌纱布[4]。

1.3 评价指标

（1）对比两组术后感染发生率。

（2）对比两组术后并发症发生率。

（3）对比两组护理效果。结合卫生部要求规范制定工

作评估量表，各维度评分均百分制，分数越高越好。

（4）对比两组对手术的满意度。自制问卷表格后下发

给患者，内容包括手术效果、手术操作、手术环境、术后护

理等，指导患者结合切身体验来综合评估，将选项设置成非

常满意、尚可、不满意，回收问卷后统计。

1.4 统计学方法

SPSS19.0 软件处理，t 或 x²检验。P＜0.05 差异有统计学

意义。

2 结果

2.1 两组术后感染发生率对比

经护理人员统计可知，研究组术后感染率 2.22%（1/45），

常规组感染率 17.78%（8/45），组间比较前者优势突出，结

果有统计学意义 P＜0.05。

表 2-1 两组术后感染发生率（n，%）

组别 N
发生感染

（例）

未发生感染

（例）
感染率

研究组 45 1 44 2.22%

常规组 45 8 37 17.78%

² 7.780

P ＜0.05

2.2 两组术后并发症发生率对比

研究组术后出现并发症发生率为 2.22%（1/45），明显

低于常规组 15.56%（7/45）。组间数据比较，P＜0.05。

表 2-2 两组术后并发症发生率（n.%）

组别 N 出血
宫内节育

器异位

宫腔粘

连
发生率

研究

组
45 1（2.22） 0（0.0） 0（0.0） 2.22%

常规

组
45 3（6.67） 2（4.44） 2（4.44） 15.56%

² 6.670

P ＜0.05
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2.3 两组护理效果评分对比

经统计：研究组在多个维度上护理效果的评分均更高，

组间比较 P＜0.05。

表 2-3 护理效果评分对比（分， x s ）

组别 N 安全意识 无菌观念 护理质量

研究

组
45 95.45±5.20 94.92±3.35 95.35±2.21

常规

组
45 81.26±4.65 80.54±2.65 86.21±4.21

t 7.745 7.423 5.650

P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05

2.4 两组对手术的满意度对比

回收问卷后显示：研究组满意率 97.78%（44/45），常

规组 82.22%（37/45），前者对此次手术的满意度更高，P＜

0.05。

表 2-4 两组对手术的满意度对比（n，%）

组别 N 非常满意 尚可 不满意 满意率

研究

组
45 31（68.89）

13

（28.89）

1

（2.22）
97.78%

常规

组
45 19（42.22）

18

（40.00）

8

（17.78）
82.22%

² 7.540

P ＜0.05

3 讨论

计划生育是我国一项基本国策，也是临床上常见的一类

手术，诸如人工流产等。虽然和其他外科手术等情况比较，

该手术的难度低，整体耗时也更短。即便如此该手术中仍然

暗含风险，不仅损害患者健康，甚至还可能危及生命。临床

上针对患者多采取常规手术治疗，根据相关数据显示，正是

由于此类手术规模小，其手术的无菌操作容易被医务人员所

忽视，导致患者出现术后并发症等问题。为了保障手术的安

全、有效，确保手术质量持续化提高，临床上开始强调将无

菌技术渗透在手术全过程中。如今，医疗手段越来越发达，

医疗条件也不断提升，患者手术率成功率明显提高，而手术

的成功也和无菌技术间有着紧密联系。

为探究无菌技术运用的效果，本次则采取分组探究的形

式。回顾性分析此次研究结果：首先，从术后患者预后情况

上看，研究组发生感染、并发症的概率均较小，证明该组患

者手术安全性更高，预后质量相对更好，组间比较 P＜0.05。

其次，则客观评价患者手术护理效果，结果显示在安全意识、

无菌观念、护理质量上，均是研究组分数更高，证明该组工

作质量更好 P＜0.05。最后，则从患者对手术的感受上分析，

研究组对本次手术的满意度达到 97.78%（44/45），明显高

于常规组 82.22%（37/45），证实在结合了无菌技术后患者

对手术的积极性评价更多，认可度更高。探究出现上述结果

的原因，是研究组从人员、器械两个方面采取了更全面的无

菌操作。在器械方面，充分利用了超声波震荡、高压蒸汽消

毒的方式，提升了消毒灭菌质量，尽可能从源头上杀灭病菌

及污染的风险，为手术的顺利实施奠定了坚实的基础。在人

员无菌方面，则从术前、术中的维度上着手。术前做好了手

术室、人员的基本消毒；而术中的各项操作则小心严谨，尽

可能地来降低手术污染风险，全面调动医护人员的安全意识，

保障手术结果能获得患者的满意。将上述措施实施后，便明

显提升了手术效果，展现出了无菌技术的优越性。为此，医

护人员更应当时刻谨记无菌观念，熟知并运用无菌技术，积

极参与无菌管理，做好有章可循，保障手术质量[5]。医院也

要加强对医护人员的管理，做好对无菌技术运用优势的宣传

及推广。

综上所述，无菌技术用于计划生育手术患者中效果突出，

不仅能提升手术效果及护理质量，而且患者整体满意率也高，

对维护和谐护患关系及推动科室发展均创造了有利条件。无

菌技术符合新时期下的患者需求，安全高效，有运用价值。
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