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临床实习护生对手卫生认知的质性研究

胡 鑫　张永芳　王秉卿 *

北京大学第一医院太原医院　山西太原　030000

摘　要：目的 探究临床实习护生对手卫生认知的掌握程度，为保障患者安全，提高医疗质量，防止交叉感染给予保障。方

法 选取 2023 年 2 月 16 日至 2023 年 12 月 25 日来我院实习护理学生 100 例为研究对象，采用现场问答考核法，比较实习护

生入科当天与出科前一天（实习 2 周）的手卫生知识点考核合格率，对两次考核的合格率进行比较。结果 入科当天实习护

生对手卫生等 7 项内容考核合格率存在差异，实习 2 周后 7 项内容考核合格率均高于实习前（P ＜ 0.05），差异有统计学意义。

结论 临床实习护生不能完全掌握手卫生等基础防护，不能完全掌握洗手的五个指征，医院带教应注重实习护生在校课堂教

育与临床实践学习的有机衔接与协同并进，注重临床实践教学策略、选取多种带教模式，对科内课程采用灵活设置，加强

实习护生对手卫生的认知并提高手卫生的依从性。
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临床实习是将理论知识与临床实践相结合，旨在帮助

实习护生提高岗位胜任力，保障患者安全和促进护理质量改

进的关键阶段 [1,2]。在临床实践中，各种诊疗护理工作都离

不开医务人员的双手，如手卫生不达标，就会直接或间接导

致医院感染的发生。截至目前，手卫生依旧是国际公认的控

制医院感染和耐药菌感染最简单、最有效、最方便、最经济

的措施，是标准预防的重要措施之一 [3]。实习护生在临床实

习期间，多需深入临床实践操作，存在密切接触患者的时刻，

因此，实习护生的手卫生认知及依从性尤为重要。本研究对

临床实习护生入科实习前后手卫生考核合格率进行质性研

究，以期保障患者及实习护生安全、提高医疗质量，防止交

叉感染。

1 对象与方法

研究对象 选取 2023 年 2 月 16 日 ~2023 年 12 月 25 日

来我院实习的护理学生为研究对象，研究方案经医院伦理会

批准。本次研究采取现场问答考核方式，共考核 100 例，收

回 100 例，有效数据回收率 100%。

1.1 研究方法

1.1.1 资料收集考核方法

（1）实习护生入科第一天报到，选取两位带教老师进

行现场面对面考核，考核内容为现场实操“手卫生（七步洗

手法）”并提问“洗手时间为多长时间？”“手卫生的五个

重要时刻是什么？”带教老师现场评定实习护生洗手是否合

格，“手卫生个指征”是否回答正确。

（2）实习护生入科初次考核结果告知其带教老师，在

科内两周的实习期间，嘱带教老师重点教授护生手卫生知识

点及多留心观察护生手卫生的依从性。从根源引导护生理论

联系实际，将在学校所学的理论知识合理运用在临床实践操

作中，带教老师要时刻谨记对护生“放眼不放手”的原则，

时刻关注护生的床旁护理操作，给予现教现学、有错即改的

方式，提高护生对手卫生的认知与重视度，提高护生手卫生

的依从性，提高护生的职业防护安全意识。

（3）实习护生两周实习结束后，于出科前一天，仍由

两位带教老师再次进行现场面对面考核，给予评定实习护生

洗手是否合格，“手卫生五个指征”是否回答正确。

1.1.2 评价指标及标准

手卫生：掌心相对，手指并拢相互揉搓；掌心对手背

沿指缝相互揉搓，交换进行；掌心相对，双手交叉指缝相互

揉搓；弯曲手指使关节在另一掌心旋揉搓，交换进行；一手

握另一手大拇指旋转揉搓，交换进行；五个手指尖并拢在另

一掌心中旋转揉搓，交换进行；握住手腕回旋摩擦，交换进

行。洗手时间不少于 15 秒。洗手的 5 个重要时刻为：接触

患者前；进行无菌操作前；接触患者血液、体液、分泌物后；

接触患者后；接触患者周围环境后。带教老师从手卫生（洗

手是否合格）、洗手时间、5 个重要时刻分为七方面进行考

核评定。
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1.1.3 统计学方法

将文中统计及考核所得数据采用 SPSS27.0 统计学软件

进行相关处理。计数资料采用频数、率描述，组间比较采用

卡方检验，以 P<0.05 表示差异具有统计学意义。

2 结果

实习护生入科前后考核合格率比较 实习护生对手卫生

等 7 方面内容理论考核合格率存在差异，实习后 7 项内容理

论考核合格率均高于实习前，差异有统计学意义（P ＜ 0.01）。

见表 1。

表 1  实习护生入科实习前后考核合格率比较 [ 名 (%）]

组别 手卫生 洗手时间二分类 接触患者前 无菌操作前 接触患者后 接触患者血液、
体液、分泌物后

接触患者周围环
境后

实习前（n=100） 54（54.0） 44（44.0） 58（58.0） 59（59.0） 49（49.0） 76（76.0） 32（32.0）

实习后（n=100） 95（95.0） 95（95.0） 90（90.0） 95（95.0） 96（96.0） 99（99.0） 91（91.0）

卡方值 44.243 61.352 26.611 36.589 55.398 24.183 73.509

P 值 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 

实习护生入科前后性别考核合格率比较 P 均＞ 0.05， 提示性别差异没有统计学意义。见表 2。

表 2  实习护生入科实习前后理论考核合格率的性别分布 [ 名 (%）]

实习前（n=100）

组别 男 女 合计 卡方值 P 值

手卫生 12（54.5） 42（53.8） 54（54.0） 0.003 0.954

洗手时间二分类 8（36.4） 36（46.2） 44（44.0） 0.668 0.414

接触患者前 9（40.9） 49（62.8） 58（58.0） 3.382 0.065

无菌操作前 10(45.5) 49(83.1) 59(59.0) 2.139 0.144

接触患者后 12（54.5） 37(47.4) 49(49.0) 0.347 0.556

接触患者血液、体液、分泌物后 16(72.7) 60(76.9) 76(76.0) 0.165 0.684

接触患者周围环境后 9（40.9） 23(29.5) 32(32.0) 1.029 0.31

实习后（n=100）

组别 男 女 合计 卡方值 P 值

手卫生 22（100.0） 73（93.6） 95（95.0） 1.484 0.223

洗手时间二分类 21（95.5） 74（94.9） 95（95.0） 0.012 0.912

接触患者前 21（95.5） 69(88.5) 90(90.0) 0.932 0.334

无菌操作前 21（95.5） 74（94.9） 95（95.0） 0.012 0.912

接触患者后 21（95.5） 75(96.2) 96(96.0) 0.022 0.882

接触患者血液、体液、分泌物后 22（100.0） 77(98.7) 99(99.0) 0.285 0.594

接触患者周围环境后 22（100.0） 69(88.5) 91(91.0) 2.789 0.095

实习护生入科前后学历考核合格率比较提示入科前，

在手卫生、洗手时间、接触患者前、无菌操作前、接触患者

后和接触患者周围环境后 6 个方面的理论合格率均为大专护

生显著高于中专护生；实习 2 周后，在手卫生和接触患者前

2 个方面的理论合格率均为大专护生显著高于中专护生，差

异有统计学意义（P ＜ 0.01）。见表 3。

表 3  实习护生入科实习前后理论考核合格率的学历分布 [ 名 (%）]

实习前（n=100）

组别 中专 大专 合计 卡方值 P 值

手卫生 15(30.0) 39(78.0) 54(54.0) 23.188 0.000 

洗手时间二分类 12(24.0) 32(64.0) 44(44.0) 16.234 0.000 

接触患者前 22(44.0) 36(72.0) 58(58.0) 8.046 0.005 

无菌操作前 22(44.0) 37(74.0) 59(59.0) 9.301 0.002 

接触患者后 16(32.0) 33(66.0) 49(49.0) 11.565 0.001 

接触患者血液、体液、分泌物后 34(68.0) 42(84.0) 76(76.0) 3.509 0.061 

接触患者周围环境后 10(20.0) 22(44.0) 32(32.0) 6.618 0.010 
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实习后（n=100）

组别 中专 大专 合计 卡方值 P 值

手卫生 45(90.0) 50(100.0) 95(95.0) 5.263 0.022 

洗手时间二分类 47(94.0) 48(96.0) 95(95.0) 0.211 0.646 

接触患者前 41(82.0) 49(98.0) 90(90.0) 7.111 0.008 

无菌操作前 47(94.0) 48(96.0) 95(95.0) 0.211 0.646 

接触患者后 48(96.0) 48(96.0) 96(96.0) 0.000 1.000 

接触患者血液、体液、分泌物后 49(98.0) 50(100.0) 99(99.0) 1.01 0.315 

接触患者周围环境后 44(88.0) 47(94.0) 91(91.0) 1.098 0.295 

不同学历实习护生入科前后考核合格率比较 提示不同

学历的实习护生在入科实习前后理论考核合格率的差异有

统计学意义，实习后的理论考核合格率显著高于实习前，差

异有统计学意义（P ＜ 0.01）。见表 4。

表 4  不同学历实习护生入科实习前后理论考核合格率比较 [ 名 (%）]

中专（n=50）

组别 实习前 实习后 卡方值 P 值

手卫生 15(30.0) 45(90.0) 37.5 0.000 

洗手时间二分类 12(24.0) 47(94.0) 50.641 0.000 

接触患者前 22(44.0) 41(82.0) 15.487 0.000 

无菌操作前 22(44.0) 47(94.0) 29.219 0.000 

接触患者后 16(32.0) 48(96.0) 44.444 0.000 

接触患者血液、体液、分泌物后 34(68.0) 49(98.0) 15.946 0.000 

接触患者周围环境后 10(20.0) 44(88.0) 46.5378 0.000 

大专（n=50）

组别 实习前 实习后 卡方值 P 值

手卫生 39(78.0) 50(100.0) 12.36 0.000 

洗手时间二分类 32(64.0) 48(96.0) 50.134 0.000 

接触患者前 36(72.0) 49(98.0) 13.255 0.000 

无菌操作前 37(74.0) 48(96.0) 9.49 0.002 

接触患者后 33(66.0) 48(96.0) 14.62 0.000 

接触患者血液、体液、分泌物后 42(84.0) 50(100.0) 8.695 0.003 

接触患者周围环境后 22(44.0) 47(94.0) 29.219 0.000 

3 讨论

研究表明，有效地洗手可清除手上 99% 以上的各种暂

居菌，是防止医院感染传播最重要的措施之一 [4]。洗手可清

除手部皮肤污垢和大部分暂居菌，切断通过手传播感染的途

径。良好的手卫生能降低 30% 以上的医院感染 [5]。通过现

场考核和随机抽查实践操作等方式，发现临床实习生关于在

工作中规范做到七步洗手，准确掌握洗手时机，不能做到百

分之百 [5]。针对发现的这一缺漏，为增强医务人员的手卫生

意识，针对学生岗前培训进行专员专培，做到人人掌握，提

高其手卫生的依从性，切实降低医院感染的发生率。

本研究对临床实习护生手卫生认知给予研究，发现临

床实习护生入科前手卫生合格率为 54%，表明护生不能完

全掌握手卫生相关知识。经分析发现临床实习护生来自不同

的学校，有中专生、大专生，中专生年龄普遍为 16-18 岁，

大专生年龄普遍为 20-22 岁，学生年龄整体偏小，且从未

进行临床实践，她们对理论知识的掌握及实际动手能力水平

不均，层次不同的实习护士在护理专业 知识、接受能力、

操作能力及理解水平方面都存在着差距，他们需要的教育也

各不相同 [6]，手卫生是预防医院感染的最基础也是最有效的

措施 , 且手卫生依从率与医院感染的发生密切相关 [7]。因此，
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实习生进入临床医院工作前的培训形式应与学校有所区分，

应以掌握并实施为主要目的，根据学生的学历及学习能力做

出调整，现如今如何培养及提升临床实习护生的专业能力 ,

已成为临床护理教学及护理管理亟待解决的问题 [8]。

研究表明，临床实习护生在入科实习两周后，再次参

加考核，合格率明显高于入科前，这表明医院临床教学策略

和带教模式有改进空间，临床护理学生在各方面的能力较弱 ,

这也与本研究相符合。在今后的临床工作中，可定期组织“七

步洗手法”操作演练，帮助临床实习护生提高正确手卫生认

知，规范正确手卫生行为，从而显著提高手卫生质量，进一

步提升医护人员手卫生依从性，利于降低医院感染发生风险
[9]。实习期是教授护生职业防护知识，强化防护意识的关键

所在，带教老师应加强对临床实习生手卫生监督，加强生活

护理的临床教育，让临床实习护生亲身参与 [10]，对照所学

提出手卫生的五个重要时刻，在临床操作中对学生展开指导

与监督，提高手卫生的依从性。

在临床护理工作中，带教老师应向护生教授护理操作

的方法、技巧、注意事项，重点教授床旁护理操作和基础护

理操作的方法，引导实习护生理论联系实际，将所学知识合

理运用在对患者的护理中。做到现教现学、有错即改，于问

题的学习 (PBL) 是从解决问题的过程中产生的学习 , 以问题

为核心的教学可以有效提升护生的自我学习能力 [11]，并对

实习护生定期进行各项考核，教育中增加对基础护理的小考

核项目，考核方式可以多样化，如试卷、现场问答、实际操

作，让临床实习护生自己做工作汇报等，来督促护生重视和

学习，使临床护理学生能更全面、有效掌握临床护理中知识

和技能，提高其无菌观念和自我保护意识，提高职业安全防

护意识力 [12]。

4 小结

本研究共对 100 名实习护理学生进行一对一现场问答

考核，结果显示：实习护生手卫生认知及实际操作现状不容

乐观。实习护生是未来临床护理中的主力军 [13]，其对手卫

生的认知和技能安全不容忽视。手卫生是目前预防与控制医

院感染的关键措施，与护理工作密切相关。医院应加强实习

护生岗前基础教学培训，选择有丰富临床经验的带教老师，

优化防护体制，并根据学生学历及学习能力开展系统化的基

础理论考核及基本技能考核的教学培训，采用多途径、多模

式的教学方法，提高护生手卫生认知及临床护理中手卫生的

依从性，从而提高实习护生自我防护意识，进一步也保障病

人安全、提高护理质量、预防交叉感染。在今后的研究中，

可弥补未能联合省三甲医院展开对本科护生数据的系统化

质性研究，由于中专生与大专生年龄相对较小、学习能力有

所欠缺，且临床护理学生男女比例严重失衡，未能对性别方

面开展研究等缺点，并对该研究的效果予以长期验证。
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