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持续护理质量管理对 ICU 院内感染控制的影响分析
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【摘　要】目的：探究持续护理质量管理对 ICU 院内感染控制的影响效果。方法：选取我院 2020 年 1-6 月期间未实施持续
护理质量管理的管理人员作为参照组，另选取我院 2020 年 7-12 月期间实施持续护理质量管理后的管理人员作为研究组，对比 2
组护理人员感染防护能力以及院内感染控制情况。结果：经持续护理质量管理后，研究组护理人员感染防护能力相较于参照组有
显著提升，且院内感染发生率显著降低，差异统计学意义显现（P ＜ 0.05）。结论：持续护理质量管理能够更好地提升对 ICU 院
内感染的控制效果，在提升护理人员感染防护能力的基础上，充分保障患者感染率下降。
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医院感染 (Nosocomial Infection, Hospital Infection 

或 Hospital acquired Infection) 是指住院病人在医院内获

得的感染，包括在住院期间发生的感染和在医院内获得出院后

发生的感染；但不包括入院前已开始或入院时已存在的感染。

医院工作人员在医院内获得的感染也属医院感染。ICU 则是院

内感染的高发科室 [1]。如何控制 ICU 院内感染则成为各医院亟

待解决的问题，本次研究主要探究持续护理质量管理对 ICU 院

内感染控制的影响效果，报告如下。

1　资料与方法
1.1　基本资料

选取我院 2020 年 1-6 月期间未实施持续护理质量管理的

32例管理人员作为参照组，管理人员包含男性8例，女性24例，

年龄 22-43 岁，平均（30.81±2.11）岁，其中主管护师 5例，

护师 16 例，护士 11 例。另选取我院 2020 年 7-12 月期间实施

持续护理质量管理后的管理人员作为研究组，包含男性 7 例，

女性 25 例，年龄 24-44 岁，平均（30.81±2.11）岁，其中主

管护师 5 例，护师 17 例，护士 10 例。两组管理人员基本资料

差异并不具备统计学意义（P＞ 0.05），可行比较。

1.2　方法

参照组主要实施常规质量管理；研究组则实施持续护理质

量管理，主要包括：成立监督小组，对持续护理质量管理的实

施等进行监督，主要工作重点在于提升手卫生的依从性与手卫

生合格率。为护理人员进行培训，通过较为集中的授课，保障

护理人员充分了解 ICU 患者呼吸机相关性肺炎、尿路感染、血

流感染等不同感染类别的防控与改善效果。严格执行消毒隔离

措施，避免侵入性操作，患者通常被安置于单间之中，房间内

需要保持充分的通风消毒。如若患者需要进行单间隔离，并由

专人护理，在患者使用抗生素的过程中需要保持慎重，将 2 种

以上抗生素分开使用。

1.3　观察指标

本次研究主要选取研究组与参照组管理期间各120例患者，

对比 2 组护理人员感染防护能力——手卫生依从性、个人防护

用品管理、医疗废物处理、物体消毒以及院内感染控制情况。

1.4　统计学方法

本研究以 SPSS 22.0 统计学软件对数据进行分析纳入。其

中涉及数值变量、无序分类数据分别以（ x ±s）、%表示，并
行 t、检验；以 P<0.05 为统计学差异存在。

2　结果
经持续护理质量管理后，研究组护理人员感染防护能力有

显著提升，且院内感染发生率有显著降低，差异统计学意义显

现（P＜ 0.05），见表 1。

3　讨论
以往由于人为原因，ICU 护理人员在护理质量管理的过程

中可能由于工作落实不到位，而导致感染控制效果并不十分理

想。同时以往过程中手卫生执行率较差，个人防护用品的管理

并不十分统一，使得工作进展始终未得到显著提升 [2]。本次

研究之中结果证明，在开展持续护理质量管理工作后，手卫生

依从性、个人防护用品管理、医疗废物处理、物体消毒方面均

有显著进展，由此可见，院内感染的发生情况与管理质量有相

应的关系 [3]。本次研究结果显示，实施持续护理质量管理后，

ICU 护理人员手卫生依从性有所提升，个人防护用品管理情况

有显著改善，同时医疗废物处理效果较好，物体消毒全面，该

情况使得 ICU 患者院内感染的发生率有显著降低，差异统计学

意义显现（P＜ 0.05）。

分析其原因，主要是本次研究之中，就 ICU 治疗过程中的

可能出现的问题进行严格管控，通过一系列的措施，能够较好

地提升护理人员的职业素养，充分降低患者院内感染的发生率，

保障 ICU 护理管理的工作质量 [4]。同时本次研究取得的结果还

能证明了为 ICU 院内感染情况进行把控后，ICU 患者住院时间

相较于未开展持续质量管理工作前有显著缩短。通过护理质量

管理，达到降低院内感染的目的，对感染控制过程的持续改进，

有效地降低了高危人群感染的风险性 [5]。同时对于管理人员而

言，通过持续护理质量管理，能够保障护理人员工作的一致性，

充分降低了工作压力，并保障了其责任心的额提升，对于院内

感染预防的意义重大，日后工作中仍应以此为基础，不断提升

持续护理质量管理的效率。

总而言之，针对环境和患者方面院感的危险因素制定相应

的对策，取得了一定的成效。持续护理质量管理能够更好地提

升对 ICU 院内感染的控制效果，在提升护理人员感染防护能力

的基础上，充分保障患者感染率下降，应用效果良好，值得进

行推广应用。
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表 1 对比 2组护理人员感染防护能力以及院内感染情况（n/%）
组别 例数 手卫生 用品管理 废物处理 物体消毒 感染发生

研究组 120 114(95.00) 112(93.33) 115(95.83) 120(100.00) 9(7.50)
参照组 120 102(85.00) 98(81.67) 99(82.50) 108(90.00) 23(19.17)

- 6.667 7.467 11.042 12.632 7.067 
P - 0.010 0.006 0.001 0.000 0.008 




