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集束化预见性护理在 ICU 重症患者感染控制中的应用 
白海珍 

(内蒙古乌兰浩特市兴安盟人民医院） 

摘要：目的：探究集束化预见性护理在 ICU 重症患者感染控制中的应用。方法：选取 2022.7-2023.9 收治的 150 例 ICU 重症患者进行研究，

随机分为两组，对照组使用常规护理，观察组使用集束化预见性护理。比较两组患者院内感染控制情况以及护理满意度。结果：观察组感

染的控制效果高于对照组，其中二联抗生素的使用效率和不良事件发生率低于对照组，三联抗生素使用率高于对照组（P<0.05），观察组

护理满意度高于对照组（P>0.05）。结论：急束化预见性护理的有效应用能够有效控制重症患者感染情况，减少药物使用，提高患者对护

理工作的满意度，为患者的生命健康保驾护航。 
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ICU 是重症患者接受治疗的主要场所，这些患者来自不同

的科室，其本身病情就比较严重，需要接受长期的治疗，从而

导致患者自身免疫力不断下降，容易受外部因素以及细菌感染

而出现各种感染症状。因此需要采取科学且有效的方法来改善

ICU 护理水平，有效预防 ICU 重症患者院内感染情况的发生，

为患者的生命安全提供保障。预见性护理是护理人员根据以往

工作经验对患者病情进行评估，预测可能会存在的护理风险，

制定有效的应对措施。在预防感染的同时，对重症患者进行集

束化护理，可以缩短治疗时间。因此本项研究针对集束化预见

性护理对 ICU 重症患者感染控制的效果进行分析，具体如下。 

1 对象与方法 

1.1 研究对象 

选取 2022.7-2023.9 收治的 150 例 ICU 重症患者进行研究。

纳入标准：患者生命体征稳定，而且生存期超过三个月，在 ICU

的观察时间大于 5 天，患者认知功能正常能够与护理人员进行

交流。排除标准：在住院治疗之前存在感染症状，存在免疫缺

陷疾病以及药物过敏史，处于妊娠期的女性。两组患者一般资

料具有可比性，可以为研究提供参考。 

1.2 护理方法 

1.2.1 对照组 

对照组使用常规护理方法，在患者入院治疗之后，护理人

员需要做好患者的健康教育工作，结果患者自身能够掌握疾病

以及感染预防有关知识，为患者治疗依从性提升提供保证，同

时需要保障患者作息的规律性，帮助患者调整心态。而且需要

与患者家属做好沟通，问题普及病例感染相关知识，并对患者

的贴身物品进行消毒处理。 

1.2.2 观察组 

观察组患者使用集束化预见性护理，具体如下：第一制定

护理工作方案，成立以护士长为组长的院内感染控制小组，根

据患者主治医师的综合意见以及患者病情制定护理方案。同时

需要对团队内的护理人员进行教育培训，其内容应包括院内感

染控制，护理工作方法以及相关护理知识等等。完成培训之后

需要进行有效的考核和复习，确保感染控制小组的专业性。第

二，做好感染管理工作的有效追踪，小组内成员需要对患者的

分泌物细菌进行培养和检测，对患者病菌感染情况进行有效筛

查。同时需要制定感染管理检查表，确保各项感染管理制度和

方法的落实，并对各项工作开展进行有效的检查和评估。第三

预见性健康指导，护理人员需要做好患者的健康教育普及工作，

帮助患者自身以及家属掌握疾病和院内感染有关知识，使其焦

虑情绪得以缓解。如果患者存在不良反应等多种情况，需要做

好针对性的处理和后续护理工作。第四基础护理，重症患者本

身的情况就比较严重，可能会存在无法治理的情况，这就需要

护理人员来帮助其完成相应的动作，部分重症患者一个人并不

能完成翻身这个动作，而且会存在压力性损伤等情况，护理人

员在帮助患者完成相应的动作时，应当尽量避开患者进行穿刺

位置或者受伤的位置，有效预防二次伤害，同时护理人员需要

重视操作的卫生和安全。其次，需要定期安排工作人员对患者

受伤部位的皮肤状态进行检查，并对伤口部位进行规范化处理，

对患者的衣物以及触碰的物品进行定期消毒，确保室内干净整

洁。在工作交接过程中，需要明确感染控制单依据的具体内容，

详细标注负责人与具体时间，确保感染控制跟踪的有效性。第

五无菌操作，严格按照无菌化操作标准开展工作，感染控制小

组需要对护理人员的操作安全以及病房环境的无菌性进行抽

查，确保医疗器械以及材料的无菌化，有效预防院内感染的发

生。针对痔疮的患者来说，在穿刺之前，必须确保各种医疗器

械的无菌性，做好无菌穿刺准备工作，并对需要穿刺位置处周

围的皮肤进行消毒，以此来确保穿刺操作的无菌化，同时需要

采取科学且有效的措施来预防细菌感染的发生，为患者的穿刺

治疗提供保障。 

1.3 观察指标 

1.3.1 感染控制效果 

记录两组患者院内感染情况以及抗生素使用情况，同时需

要记录患者是否存在发热以及恶心呕吐等不良事件。 

1.3.2 护理满意度 

使用自主制作的满意度调查量表进行满意度评估，对量表

中每个项目进行评分并计算满意度。 
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1.4 数据分析方法 

所有数据输入 SPSS22.0 软件包，计量资料用 t 检验，计数

资料用 x2 检验。 

2 结果 

2.1 两组患者感染控制情况比较 

观察组感染的控制效果高于对照组，其中二联抗生素的使

用效率和不良事件发生率低于对照组，三联抗生素使用率高于

对照组，差异具有统计学意义（P<0.05），详见表 1。 

表 1 感染控制情况比较 

组别 例数 感染控制 
二联抗生

素 

三联抗生

素 
不良事件 

观察组 75 71（94.67）50（66.67）6（8.00） 4（5.33） 

对照组 75 60（80.00）65（86.67）3（4.00） 8（10.67）

x2 / 4.449 4.179 0.000 3.245 

P / 0.035 0.041 1.000 0.072 

2.2 两组患者护理满意度比较 

经过护理之后，观察组护理满意度高于对照组，差异具有

统计学意义（P<0.05），详见表 2。 

表 2 满意度比较 

组别 例数 
非常满

意 
满意 

一般满

意 
不满意 满意度 

观察组 75 40 28 5 2 97.33 

对照组 75 35 20 12 8 89.33 

x2 / / / / / 3.245 

P / / / / / 0.043 

3 讨论 

ICU 重症患者病情危急，机体免疫功能不断减弱，在各种

侵入性治疗过程中很容易引发院内感染症状，进而增加患者病

原菌感染风险。同时部分重症患者无法生活自理，需要他人协

助才能完成，导致病原菌的感染风险不断增加。随着医疗卫生

水平的进步，ICU 重症患者治疗越发精细，因此更加重视感染

控制。强化 ICU 重症患者感染控制有助于护理质量的提升，对

患者的生命健康具有重要作用。部分学者使用集束化护理对脊

柱骨折患者泌尿系统感染进行预防控制，可以有效减少患者导

尿管反复插管的概率，缩短患者置管时间，有效预防患者感染

风险的发生。集束化护理主要是将循证治疗和患者身体康复作

为基本理念，为重症患者提供科学且完善的护理服务，最终实

现治疗效果的提升。而且此种护理模式可以帮助医务工作人员

使用有证可循的程序来进行科学且有效的干预，从而确保临床

治疗的有效性，最终实现护理质量的提升。急束化预见性护理

属于新型护理工作模式，可以使护理管理质量的提升，有效降

低 ICU 重症患者死亡率和治疗成本。本项研究在对患者进行正

式干预之前，使用预见性护理方法对患者的整体病情进行综合

评估和判断，提出可能会存在的护理风险，并制定有效的应对

措施。预见性护理主要是指在正式护理工作之前，结合以往工

作经验对可能存在的护理风险进行有效评估和预测。以急束化

理论为基础进行预见性护理工作开展，能够充分展现护理工作

的可行性和应用优势。急束化预见性护理更加重视以预防为主，

将监测反馈和评估作为基本流程，通过科学且完善的预防方案

制定为患者提供全面的护理服务，从而对患者感染风险进行有

效控制。在此种护理模式应用下，护理人员本身需要具备一定

的预见性思维，以此来对患者的各种状况进行有效预测和评估，

提高全体医护人员对患者感染控制的重视性，增强医护工作人

员的专业知识以及技能水平。在具体的落实过程中，可以将回

路闭合理念融入其中，帮助护理人员全面地掌握自身工作情况，

及时且有效地发现工作中存在的问题，不断强化自身护理能力。

在本项研究中，观察组的感染控制情况较好，但对照组二联抗

生素的使用较多。针对重症患者而言，单纯的护理并不能减少

抗生素药物的使用，需要其他方法来辅助治疗。在患者出现感

染症状之前，对可能存在的感染因素进行整合分析，结合分析

结果进行预防治疗，可以最大程度地避免患者感染情况的出现。

在患者出现感染症状之后，可以通过多种先进技术来检测感染

产生的具体原因以及病原体，根据患者药物的耐受程度来选择

具体的药物进行感染治疗，能够有效减少二联抗生素的使用，

有效预防病菌传播和滥用药物所导致的不良事件。其次，观察

组的满意程度明显高于对照组，由此说明专业且细致的护理措

施能够提高患者感染控制效果，使患者对护理工作更加满意。 

综上所述，将集束化预见性护理应用在 ICU 重症患者感染

控制工作当中，能够有效地提高护理工作质量，减少 ICU 重症

患者的院内感染情况以及抗菌药物的使用情况，提高患者对护

理工作的满意度。但是本项研究的观察时间较短，样本数量较

少，需要在后续的研究中扩大样本数量，延长研究的观察时间，

进一步进行研究，获得更加准确的结论。 
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