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摘要：目的：研究探讨妇产科患者术后感染的因素分析。方法：本次研究以 2019 年 1 月至 2020 年 6 月收治的 80 例妇产科患者为研究对象，

对所有患者的临床资料进行回顾性分析，对感染情况，部位等进行统计分析，探讨出现术后感染的原因。结果：80 名患者，有 7 名患者感

染，感染的主要部位为呼吸系统，切口感染，泌尿系统感染等住院时间越长，则感染的风险越大，有统计学意义，P<0.05。 
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最近几年来，妇产科感染的患者一直在不断增加，危害极大，

要及时采取措施治疗，减少感染率。国外有很多妇产科相关的资料

显示，对患者采取措施干预，可以控制感染率，增强治疗效果，保

障患者的身心健康[1]。妇产科的工作人员应该要加强管理，增加患

者对感染的认知，分析可能会引起感染的原因，采取对症处理，减

少感染情况出现[2]。为此，本次研究以 2019 年 1 月至 2020 年 6 月

收治的 80 例妇产科患者为研究对象，对其感染的原因和部位进行

分析，得出结果如下。 

1 资料与方法 
1.1 对象资料与病例选择 

次研究以 2019 年 1 月至 2020 年 6 月收治的 80 例妇产科患者

为研究对象，观察组年龄 20-60 岁，平均年龄（35.4±10.25）岁。

纳入所有符合妇产科感染诊断标准的患者。且所有患者在本次实验

前没有出现过感染，没有任何免疫系统疾病，各项指标检查都在正

常范围内，心电图结果正常；排除不能交流的，排除资料不全的。

经过伦理委员会批准，经过患者家属同意。 

1.2 方法对所有患者的临床资料进行回顾性分析，对感染情况，

部位等进行统计分析，探讨出现术后感染的原因，并采取对应的措

施进行干预，降低感染率，改善预后。   

1.3 统计学方法   本次研究采用 SPSS22.0 进行统计；计数用 n

（%），X2 检验；计量用（`x±s），t 检验； P<0.05 有统计学意义。 

2 结果 

2.1 感染的主要部位分析 80 名患者，有 7 名患者感染，占比

8.75%。感染的主要部位为呼吸系统，切口感染，泌尿系统感染等

住院时间越长，则感染的风险越大，有统计学意义，P<0.05，见表

1。 

表 1 感染的主要部位分析 

感染部位 例数（n） 占比（%） 

呼吸系统 2 28.5% 

泌尿系统 2 28.5% 

胃肠系统 1 14.2% 

宫腔感染 1 14.2% 

切口感染 

合计 

1 

7 

14.2% 

100% 

2.2 感染与住院时间的关系分析 住院一个星期的患者感染的

仅仅有 1 例，占比 14.2%，住院时间一至两个星期出现感染的有 2

个，占比 28.5%，住院半个月以上感染的有 4 例，占比 57.1%，见

表 2。 

表 2 感染与住院时间的关系分析 

住院时间   例数（n） 占比（%） 

七天以内 1 14.2% 

7-14 天 2 14.2% 

14 天以上 

合计 

4 

7 

57.1% 

100% 

3 讨论 

我国的医疗技术水平不断提高，很多新的技术不断应用到临

床，帮助患者进行达到较好的疗效，但是目前妇产科感染的情况日

趋严峻，属于产科好发的并发症，严重的会导致患者死亡[3]。据报

道，妇产科患者产后出现感染的发生情况大约在 2.0-3.0%左右，危

害极大，要及时采取措施干预，以免影响生命安全[4]。产科疾病的

患者越来越多，妇产科患者手术后出现感染的几风险越来越大，给

患者的身心健康和预后带来极大的影响，因此，找到措施减少感染

出现，受到很多人的灌注。常见的感染部位主要有呼吸系统感染，

泌尿系统感染，切口感染等，不但影响预后康复，还会使得患者的

住院时间增加，从而导致感染率也上升。因此，对于妇产科医护人

员来说，找到科学合理，有效率高的措施，改善预后，减少住院时

间，预防感染是极为重要的。本次研究结果显示，80 名患者，有 7

名患者感染，占比 8.75%。感染的主要部位为呼吸系统，切口感染，

泌尿系统感染等住院时间越长，则感染的风险越大，住院一个星期

的患者感染的仅仅有 1 例，占比 14.2%，住院时间一至两个星期出

现感染的有 2 个，占比 28.5%，住院半个月以上感染的有 4 例，占

比 57.1%，有统计学意义，P<0.05。导致妇产科患者出现感染的原

因较多，例如侵入性操作，因为手术会有一定的创伤，加上患者本

身免疫力较低，使得术后感染的风险增大；患者有基础疾病，合并

高血压等，妊娠糖尿病、出血过多等，都会增加感染率。这就需要

护理人员对手术室进行严格的消毒管理，确保手术室消毒达标，为

患者提供一个安全的手术环境，术中操作的医生要注意处理到位，

提高自己的操作技术和缝合技巧，尽可能的减少切口的暴露，减少

感染出现。 

综上所述，妇产科患者出现感染的主要部位是呼吸系统，感染

率与患者的住院时间有关，要对患者进行护理干预，减少住院时间，

减少感染率，值得在今后的治疗中推广 
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