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#摘要$

!

目的
!

运用
T@H5

循环管理探讨在重症监护病房"

IHV

$医务人员手卫生依从性与耐甲氧西林金黄色葡萄球菌

"

J4U5

$医院感染的相关性!确定加强医务人员手卫生可有效降低
J4U5

医院感染的发生!为采取有效措施降低
J4U5

感染率

提供科学依据%方法
!

运用
T@H5

循环管理工具!观察手卫生!加强全员培训!注重过程管理!强调规范洗手!定期检查和随机抽

查相结合%结果
!

实施
T@H5

循环后!医务人员的手卫生知识考试成绩合格率由
32+,R

升至
"!+#R

#六步洗手法考核正确率由

,!+-R

升至
"3+2R

#医务人员手卫生依从率由原来的
2-+,R

升至
"!+,R

#实施
T@H5

后洗手指征较实施之前也有显著提高!而

J4U5

检出率由
-$+-R

降至
3'+,R

%结论
!

应用
T@H5

循环可更好地帮助医护人员提高手卫生依从性!更有效控制院内
J41

U5

检出率%

#关键词$

!

交叉感染#

T@H5

循环#手卫生依从性
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手卫生是预防与控制医院感染#保障患者和医务人员安全

最重要*最基本*最直接*最经济*最有效的方法'

!

(

#但目前临床

医务人员手卫生执行率较低*手卫生措施不规范的现象依然存

在$据统计#由医护人员手作为细菌传播媒介造成的感染约占

医院感染的
,'+'R

'

3

(

$重症监护室!

IHV

"患者免疫力低下#是

发生耐甲氧西林金黄色葡萄球菌!

J4U5

"医院感染的高危人

群#为了进一步提高本院
IHV

医务人员手卫生依从性#降低

J4U5

检出率#控制
J4U5

感染暴发#本研究结合
3'!!

年颁

布的中华人民共和国卫生部,三级综合医院评审细则-与
J41

U5

感染预防控制原则#将美国质量管理专家戴明博士提出的

计划
1

实施
1

检查
1

处理!

E

>?01()1=D7=Z1?=C*)0

#

T@H5

"管理循环

模式引入
IHV

手卫生管理之中#取得了较好的效果#现报道

如下$

!

!

资料与方法

!+!

!

一般资料
!

抽查了南昌大学第二附属医院
3'!,

年
&

月

至
3'!2

年
-

月
!#3

名医务人员#其中#医生
2'

名#护士
!!'

名#卫生员
3

名$年龄
3'

%#

,'

岁者
-'

名#

,'

%

2'

岁者
$'

名#大于
2'

岁者
!3

名)男
,$

名#女
!!2

名)分实施前
-

个月

!

3'!,

年
&

%

!3

月"和实施后
-

个月!

3'!2

年
!

%

-

月")对
IHV

医务人员的手卫生知识考试*六步洗手法正确率*洗手率及手

卫生依从性进行督查)并定期记录
IHV

中
J4U5

医院感染的

检出率$

!+"

!

方法

!+"+!

!

T@H5

循环管理

&&&2

重庆医学
3'!#

年
!3

月第
22

卷第
,2

期

$

基金项目%国家自然科学基金面上项目!

$!2&3,&!

"$

!

作者简介%万玉英!

!"&"%

"#副主任护师#硕士#主要从事手卫生依从性高低与

J4U5

检出率的关系研究$

!

"

!

通讯作者#

F7>

%

!#,$&"!##&$

)

[1B?*>

%

D?08*?)

.

*?0

&
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!

计划阶段
!

在调查
IHV

医务人员手卫生知识考试

成绩合格率*六步洗手法考核正确率*手卫生依从率与
J4U5

检出率的基础上#找出存在问题#制订目标$依据
T@H5

循环

管理法#按照,医务人员手卫生规范-*

]YP

提荐的手卫生
#

项指征的依从性执行情况及
3'!!

年中华人民共和国卫生部颁

布的,多重耐药菌医院感染预防与控制技术指南!试行"-的要

求#将目标设定为医务人员的手卫生知识考试成绩合格率*六

步洗手法考核正确率和手卫生依从率均达
"'R

以上#同时#

J4U5

检出率比实施前有所下降$依此目标制订计划和实施

方案#成立专门的院内感染监控小组#负责监督*管理计划方案

的实施$

!+"+!+"

!

实施阶段
!

严格工作流程*规范过程管理%!

!

"强化

全员培训$充分发挥.院内感染科
1

科主任&护士长
1

院内感染

监控小组成员/三级管理作用#逐级开展手卫生知识和指征#规

范洗手方法的培训#要求每人每年接受不少于
-D

的培训#并

建立督导与考核长效管理机制$培训内容包括医务人员手卫

生相关知识与操作流程*

J4U5

医院感染预防与控制等$!

3

"

改进手卫生设施$除完善基本设施外#推广使用速干手消毒

剂#将医用抗菌洗手液替代普通洗手液#并建立按床位数或工

作量比例监测统计各科使用量制度$!

,

"观察记录$院内感染

监控小组深入
IHV

中#对医务人员手卫生与
J4U5

医院感染

情况进行观察和记录$

!+"+!+#

!

检查阶段
!

统一考核标准#查找存在问题%!

!

"自行

设计相关表格$按照
3''"

年中华人民共和国卫生部颁布的医

疗机构,医务人员手卫生规范-*

]YP

提荐的手卫生
#

项指征

的依从性执行情况及,多重耐药感染管理制度及防控措施-的

要求#自行设计手卫生依从性督查表及多重耐药菌感染防控措

施现场督查表#由院内感染监控小组定期或不定期对
IHV

手

卫生依从性情况进行调查*记录医务人员手卫生执行情况$

!

3

"确定督查与监测指标$以六步洗手法正确率#手卫生知识

知晓率及手卫生依从性!

#

项指征"为监测重点#并通过医院感

染控制信息网络系统随时监测金黄色葡萄球菌感染患者与

J4U5

检出率$!

,

"建立院科二级考评机制$

IHV

院内感染

监控成员每周抽查医务人员手卫生与洗手指征执行情况#登记

感染
J4U5

患者数$科主任*护士长每月检查
!

次#院内感染

专职人员不定期到
IHV

暗访或随机抽查$

!+"+!+$

!

处理阶段
!

健全奖惩制度#持续质量改进%!

!

"问题

反馈与处置$将考核中存在不足及时按规范表格书面反馈给

有关科室或个人#提出改进措施#限期整改#进入下一个
T@H5

管理循环$!

3

"持续改进与成效追踪$科室参照整改意见不断

完善措施#医院感染管理科按期核查是否整改到位#按考评细

则给予奖惩#并与科主任*护士长的绩效挂钩$

!+"+"

!

监测指标计算
!

!

!

"手卫生知识考试合格率
d

知识考

试合格人次
"

考试总人数
e!''R

$!

3

"六步洗手正确率
d

洗

手正确人次
"

考试总人数
e!''R

$!

,

"洗手率
d

洗手人数
"

调查总人数
e!''R

$根据
]YP

提荐的手卫生
#

项指征!

3

前
,

后"分别从%接触患者前后*脱手套后*无菌操作前后的依

从性执行情况进行调查$!

2

"手卫生依从率
d

遵守
#

项指征的

洗手人数
"

总调查人数
e!''R

$!

#

"

J4U5

检出率
d

检出

J4U5

株数
"

金黄色葡萄球菌总株数
e!''R

$

!+#

!

统计学处理
!

采用
UTUU!,+'

统计软件进行分析处理#

计量资料的比较采用
!

3 检验#以
#

#

'+'#

为差异有统计学

意义$

"

!

结
!!

果

"+!

!

手卫生知识
!

实施
T@H5

循环前!

3'!,

年
&

%

!3

月"与

实施后!

3'!2

年
!

%

-

月"分别对
IHV

医务人员!包括工勤人

员"进行手卫生相关知识的考试及六步洗手法考核$实施
T@1

H5

循环后#医务人员的手卫生知识考试成绩合格率由
32+,R

升至
"!+#R

)六步洗手法考核正确率由
,!+-R

升至
"3+2R

#见

表
!

$

"+"

!

洗手率
!

根据
]YP

提供的手卫生
#

项指征!

3

前
,

后"

的依从性执行情况#实施前!

3'!,

年
&

%

!3

月"与实施后!

3'!2

年
!

%

-

月"后由医院感染科专职人员和科室监控医生*护士#

分别随机抽查医务人员洗手指征情况#实施
T@H5

循环后手

卫生指征明显提高$

#

项洗手指征依从性比较有统计学意义

!

#

#

'+'!

"#见表
3

$

表
!

!!

实施
T@H5

循环法前)后医务人员手卫生比较

时间
手卫生知识考试合格

总人数!

*

" 知识考试合格人数!

*

" 合格率!

R

"

六步洗手法考核正确

总人数!

*

" 知识考试合格人数!

*

" 合格率!

R

"

实施前!

3'!,

年
&

%

!3

月"

!#3 ,& 32+, "3& 3", ,!+-

实施后!

3'!2

年
!

%

-

月"

!#3 !," "!+# ""! "!- "3+2

表
3

!!

T@H5

循环实施前)后的洗手率比较

时间

接触患者前后

总人数

!

*

"

洗手人数

!

*

"

洗手率

!

R

"

脱手套后

总人数

!

*

"

洗手人数

!

*

"

洗手率

!

R

"

无菌操作前后

总人数

!

*

"

洗手人数

!

*

"

洗手率

!

R

"

接触患者体液后

总人数

!

*

"

洗手人数

!

*

"

洗手率

!

R

"

实施前
,3" &$ 3,+& !!2 3, 3'+3 3'# !'! 2"+, !3 !3 !''+'

实施后
3-2 3!, $'+& 33, 3'# "!+" 3,, 3'$ $"+, 3' 3' !''+'

!

3

33'+& !3#+& !!"+$ %

# '+'' '+'' '+'' %

$&&2

重庆医学
3'!#

年
!3

月第
22

卷第
,2

期



"+#

!

手卫生依从率与
J4U5

检出率相关性分析
!

洗手指征

中接触患者前后*脱手套后*无菌操作前后行了手卫生的总人

数为洗手人数#实行
T@H5

循环后手卫生依从率由
2-+,R

上

升到
"!+,R

#而
IHV

内
J4U5

患者检出率由
-$+-R

下降至

3'+,R

#见表
3

%

,

$

表
,

!!

T@H5

循环实施前)后手卫生依从性与
J4U5

患者

!!!

检出率的调查结果比较

时间
调查

数

洗手

人数

依从率

!

R

"

金黄色葡

萄球菌株数

J4U5

株数

J4U5

检

出率!

R

"

实施前

!

3'!,

年
&

%

!3

月"

"3& 23" 2-+, 2'2 3&& -$+-

实施后

!

3'!2

年
!

%

-

月"

""! "'# "!+, ,!- -2 3'+,

#

!

讨
!!

论

#+!

!

影响医务人员手卫生依从性的因素

#+!+!

!

认知不足
!

文献认为#大多数的基层医院管理者与医

护人员对手卫生认识不足'

,

(

$基层医务人员洗手执行率不高#

需采取有效措施提高洗手执行率'

2

(

$彻底落实提高手卫生依

从性是持久之战#需要医务人员共同行动*相互监督#以达到提

高手卫生依从性*控制医院感染为目的'

#1-

(

$本次调查发现医

务人员接触患者体液后无论实施
T@H5

前后洗手率均达到

!''+'R

#说明医务人员的自我保护意识较强#但预防医院内感

染的意识相对较弱$

#+!+"

!

管理不到位
!

洗手或使用快速手消毒剂降低医院感染

是十分重要的'

&1$

(

$长期以来#因科室考虑到经济支出问题#干

手纸巾*快速手消毒剂使用完后未及时添加的现象经常发生#

导致手卫生依从性低$故南昌大学第二附属医院于
3'!,

年以

来规定手卫生用品的支出由医院负担
#'R

$同时#大力推广

快速手消毒剂的使用力度#在每个病房门口#治疗车*治疗盘*

床旁*诊疗仪器旁均放置快速消毒剂以方便医务人员及陪护*

家属使用#使
IHV

内
J4U5

检出率明显下降$为提高管理执

行力#根据床位或工作量限定各科手消毒剂月使用数量#医院

感染管理科严格监督检查#每月底将统计考评结果纳入科室管

理绩效考核#并重点奖励做得好的科室$

#+"

!

医务人员手卫生依从性的提高可降低
J4U5

检出率
!

J4U5

对环境因素有很强的适应能力#是医院感染最多见的

病原菌之一'

"1!'

(

$沈萍等'

!!

(

3'!'

年度报告指出在
IHV

中

J4U5

的检出率为
&"+2R

$由于
IHV

患者病情危重*免疫力

差*侵入性操作多*抗菌药物的大量使用等使之易发生医源性

医院感染#因此#有效切断接触传播途径已势在必行'

!3

(

$

J41

U5

主要通过直接或间接接触在院内传播#故医务人员手是一

个重要的病原菌传播媒介$本研究应用
T@H5

循环法进一步

提高了
IHV

医务人员手卫生依从性#并发现手卫生依从率高

低与
J4U5

感染检出率有密切关系#加强手卫生管理可有效

预防和控制
J4U5

医院感染#同时医院感染率也明显降低$

因此#作者认为必须将手卫生工作视为医务人员常规职责的一

部分#通过加强教育与监督不断强化医务人员手卫生意识#提

高责任心#逐步使医务人员在实际工作中#能够养成一种习惯#

成为一种自觉行为'

!,

(

$同时#还需要采取严格执行消毒隔离

!物品*洁具专人专用"*注意个人防护*维持清洁的环境*合理

使用抗菌药物等综合措施#从根本上减少
J4U5

感染的产生#

最终达到有效预防目的$
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