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眼科手术室潜在护理安全隐患及规范化管理
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【摘 要】：目的：浅析眼科手术室潜在护理安全隐患及规范化管理。方法：回顾我院眼科 2021年 1月-2022年 12月收治的 29145

例眼科手术患者为研究对象，随机划分两组，常规管理对照组 14572例，规范化管理观察组 14573例，对比两组管理效果。结果：

两组比较，观察组眼科手术室安全事故发生率明显较低（P＜0.05）。结论：规范化管理在眼科手术室的实施，可有效预防眼科手

术室安全事故的发生。
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Abstract: Objective: To analyze the potential nursing safety hazards and standardized management in ophthalmic operating room. Methods:

A total of 29145 patients with ophthalmic surgery admitted to the Department of Ophthalmology of our hospital from January 2021 to

December 2022 were randomly divided into a conventional management control group (n = 14572) and a standardized management

observation group (n = 14573). The management effects of the two groups were compared. Results: The incidence of safety accidents in

ophthalmic operating room in the observation group was significantly lower than that in the control group (P < 0.05). Conclusion: The

implementation of standardized management in ophthalmic operating room can effectively prevent the occurrence of safety accidents in

ophthalmic operating room.
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眼科患者多为老年患者，疾病类型较多，不同疾病适合的

手术方式也不同，手术种类也相应较多。人体眼球精细且脆弱，

手术往往需要谨慎进行。很多眼部手术是在显微镜下配合显微

器械进行操作，手术室潜在的护理安全隐患很容易对患者生命

造成威胁。因为手术室是一个高风险的科室，很容易出现各类

安全事故，手术室内节奏较快，医护人员承担的压力较大，患

者普遍对医疗与护理水平存在较高期待[1-2]。经调查发现，眼科

手术室存在的潜在护理安全隐患较大，很容易引发安全事故[3]。

因此，临床应对眼科手术室加强管理力度，减少安全事故的发

生。本研究现对所选的眼科手术治疗患者分组实施不同管理，

观察管理效果，现报道如下。

1 资料与方法

1.1临床资料

时间：2021年 1月-2022年 12月；研究对象：29145例眼

科手术患者；方法：随机划分两组，对照组：14572例，性别

比：7289：7283；年龄：18~75岁，平均（51.23±7.89）岁；

其中，白内障 6849 例，玻璃体切割 941 例，视网膜脱离 326

例；观察组：14573 例，性别比：7299：7274；年龄：18~76

岁，平均（51.75±7.81）岁；其中，白内障 6843例，玻璃体

切割 940例，视网膜脱离 325例；两组患者基本资料无显著差

异（P＞0.05），可对比。

1.2护理安全隐患

（1）缺乏人员配备

眼科手术室由于护理人员不足，一旦出现突发性事故时，

护士通常难以及时到位，容易引起安全事件。手术节奏较快，

术前对患者关爱与交流较少。

（2）护士护理水平不足

目前，各医院眼科手术室护士文化程度不足，多数是大专，

眼科医疗知识水平与护理技能均低下，难以独立对眼科手术室

护理问题进行处理。

（3）现代管理工具应用较少

多数医院并未规范完善的手术室医疗规章制度，而且没有

及时结合实际情况进行调整，导致具体实践操作中可指导依据

不足，增加护理安全隐患。

（4）手术室医护人员缺乏正确监管

手术室医护人员因监管不正确，加上眼部手术操作应慎

重，加上人体眼部结构比较特殊，加上复杂的生理解剖构造，

手术室护士应严格遵循相关规章制度对自身操作行为进行规

范。但因部分护士自我观念较强，无法理智接受他人建议，容

易诱发护理安全事件。
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（5）手卫生依从性

眼科手术是一种精细化手术，需严格遵循无菌理念，对医

护人员手卫生具有较高的要求，但医学医护人员对其并不够重

视，术前未彻底清洗手部，易携带病菌，诱发感染。

（6）层流手术室空气质量

手术室空气质量容易对眼科手术效果造成影响，一旦层流

手术室空气洁净程度低下，其所含有的尘菌会在手术创口附

着，诱发细菌污染，导致眼部受到感染。

（7）实习护生带教隐患

临床带教时，带教教师未取得患者同意时，擅自指导其开

展有创操作，因实习护士操作技能低下，临床经验不足，一旦

失误，引起后果严重。另外，因医院业务繁忙，临床教师和实

习护生沟通不足，缺乏默契，医疗操作期间易理解失误，导致

护理差错，诱发安全隐患。

1.3方法

对照组：常规管理。具体为：

（1）感染管理

严格对洁净区、污染区做好划分，各区域间合理清晰标识，

发挥屏障效用，分离管理人和物、洁、污。凡到达手术室的工

作者应更换手术室专用衣裤、鞋等，外出时应更换外出衣服与

鞋子。参加手术室工作人员更应严格遵循无菌理念，认真做好

消毒工作，一旦医务人员存在感染，一律不得进入手术室。手

术室门口张贴标识，严格落实操作规程，以免其与细菌接触。

一旦遇到特殊菌种，应合理使用一次性灭菌材料，缩小污染范

围最小化，术后敷料使用双层医用垃圾袋密封包装，及时上报

医用垃圾回收人员单独回收，污染器械使用盐水纱布初步对其

血污进行清理，术后及时对附近环境物品严格做好消毒。严格

对参观人数进行控制，参观人员应定向参观，并取得科室主任

与护士长许可，外院参观应上报医务处批准，避免参观。全部

清扫工作需湿式打扫，各手术间物体表面均需用消毒液每天早

晨进行擦拭，每台手术结束后对手术间做好清扫和消毒。

（2）严格遵循手术室制度

①严格依照医院手术室消毒隔离制度执行，全体医护人员

在手术室接触患者前后均严格秉承无菌操作原则。②手术室相

关医护人员严格依从科室排班安排，随时待命、坚守岗位，随

时做好接诊急诊患者，并核查手术室设备安全情况。③手术室

内所有医疗器械均严格按照科室相关规定做好备用，所有医护

人员均熟练掌握手术室内各器械的使用、维护方法，所有器械

均按照规定摆放在合理位置。④所有参加手术操作的医护需在

手术开始前 20min穿戴无菌服进入手术室内，并及时准备手术

用品，检查手术设备运转是否正常，存在问题及时更换。⑤安

排专人负责管理手术室内器械和手术用品，每月清点一次，所

有器械均按照固定清洗消毒保养，及时养护维修。⑥手术操作

前及时将室温调整为 25℃，具体温度以患者体感舒适为宜，手

术室内湿度应调整至 48%左右。

观察组：规范化管理。具体为：

（1）安全管理制度完善

结合国家医疗法规，从本院实情出发，制定眼科手术安全

管理制度。①根据手术风险、操作难度将眼科手术划分为一级

至四级四个等级的手术，风险和操作难度逐级增加，主治医生

也从低年资至高年资逐级增加，一级手术应有 3年的主治经验，

二级手术医生应具备 5年以上主治经验、三级手术医生应具备

8年以上主治经验、四级医生需具备 10年以上临床治疗经验。

三级以上手术，每台手术均配备 1名主治医生和 2名医生做副

手治疗，同时根据手术情况，安排护士 3~6名。每台手术均由

科室详细评估后，合理安排手术操作人员和护理人员，科室严

格执行分级管理制度，在上级医师的指导下进行，严禁低年资

医生护士越级擅自进行手术操作，确保每台手术操作均在医生

实力范围内。

（2）护理安全规范化管理

合理排班，提高医护人员服务意识，明确分工，各司其职，

对医护人员进行定期培训，提高医护人员操作技术、反应能力、

体力和眼力，培养医护人员对患者病情的评估和并发症的预测

能力，确保及时做出准确预防措施，减少并发症和不良事件发

生。避免同一医护人员安排时间相邻或较近的手术，避免医护

人员超负荷工作导致操作失误。

（3）监管工作

成立督查组，对每台手术进行严格监管，手术前及时检查

患者病情情况、核对各项检查结果，明确执行手术操作及护理

的医护人员和手术操作时间，在手术操作期间，做好视察监督

工作，确保手术操作中每一项步骤的准确性和合理性，但切忌

打扰治疗和护理工作实施。每周召开一次工作总结会议，对全

体医护人员的工作进行评价，表扬优点，提出不足，并指导医

护人员及时纠正。可适当在遵守医院规章制度的情况下，给予

适当奖罚，激励医护人员认真进行医疗护理，避免疏漏，减少

手术操作护理中的安全隐患。

（4）实习生带教规划

带实习生的临床医生，在带领实习生到手术室学习前，必

须征询患者意见，患者同意后，方可带领实习生临床学习。手

术操作前，需明确告知实习生手术室的相关情况、患者病情情

况、手术操作要义、手术室相关制度等，并带领实习生慰问患

者，详细了解患者身体状况，并指导实习生对患者做好心理安

慰，增强患者与实习生的熟悉度，避免手术操作中患者因被围

观而产生尴尬紧张情绪，影响手术操作。手术操作期间，实习

生需严格遵守手术室规章，服从临床医生安排，不可擅自做主
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参与手术操作或护理。

（5）手术室空气质量管理

手术室由专人负责看守打扫，严格控制手术室人流量，闲

杂人等一律不得入内，避免污染手术室内空气。每天严格执行

消毒灭菌工作，手术操作人员必须严格穿戴无菌服，术后，按

照无菌服准确穿脱程序脱下无菌服，及时丢弃一次性医疗用

品，并做好消毒灭菌工作。

（6）优化实习护生带教

临床带教时，带教教师应主动与实习护生交流，建立良好

师生带教关系，拉近彼此默契，嘱咐实习护生多私下练习，使

其临床操作技能得以提高，方便实践。临床治疗眼科患者时，

应认真聆听患者意见，尊重每位患者知情同意权，取得患者同

意后，帮其开展临床操作。

1.4观察指标

计算比较两组眼科手术室安全事故发生率。

1.5统计学分析

SPSS20.0分析数据，计数资料用[n（%）]表示，行 2 检

验。P＜0.05为差异显著。

2 结果

两组比较，观察组眼科手术室安全事故发生率明显较低（P

＜0.05）。见表 1。

表 1 安全事故发生率[n（%）]

组称 观察组 对照组
2 P

n 14573 14572

显微镜灯泡突然烧坏 0 2

显微器械损坏 9 21

仪器故障 1 5

遗失器械 3 12

血压上升 2 5

针刺伤 1 8

安全事故发生率 16（0.01） 52（0.03） 7.453 0.007

3 讨论

眼科手术和其他外科手术相比存在显著的不同，大部分是

在显微镜下完成，加上患者年龄偏高、手术器械精密、手术时

间短，基本都是采取表麻+局部浸润麻醉来完成手术，因此，

眼科手术室很容易存在潜在护理安全隐患，只有通过科学

的管理，方能有效预防潜在护理安全隐患的发生[4]。

本研究深入分析眼科手术室存在的潜在护理安全隐患，主

要包含缺乏人员配备、护士护理水平低下等，这些潜在因素的

影响下，容易引发安全事故，如：激光灯无法开机、缝针刺伤

等，使患者生命安全受到严重威胁。眼科手术十分精细，手术

器械是手术成功开展的保障，术中器械存在问题，会影响手术

的进程与质量。针对这些问题，必须采取科学的管理方式有效

控制潜在的护理安全隐患，预防安全事故的出现。

规范化管理重视规范性，是一种全新的管理方式，这一管

理通过对手术室卫生、层流手术室空气质量等方面的监控，精

密操作手术各项仪器，严格遵循无菌操作，以免感染引发不利

后果。层流手术室空气质量需从洁净程度展开分析，洁净程度

低下，尘菌在手术创口处附着容易导致细菌感染，影响患者眼

部卫生。规范化管理还需对实习生、层流手术室空气质量做好

监控，实习生临床带教时密切和带教教师沟通，取得带教教师

许可后完成操作，带教教师在旁对其进行指导，实习生遇到的

全部问题均由带教教师自行承担[5]。本研究中，观察组在规范

化管理下，患者眼科手术室安全事故发生率明显较低（P＜

0.05）。这充分说明规范化管理在眼科手术室中发挥的作用。

综上所述，规范化管理应用于眼科手术室，能够有效减少

眼科手术室安全事故的发生。
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