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某三乙综合医院医务人员血源性职业暴露调查

王小辉　唐永丽

营山县人民医院　四川南充　637700

摘　要：目的：探讨县级医务人员血源性职业暴露发生流行病学特征及相关影响因素，为其职业安全防护提提供科学依据。

方法：采取回顾性研究调查，利用院感软件系统收集某三合医院 2018 年 1 月 1 日 -2023 年 12 月 31 日医务人员发生血源性

职业性暴露 178 例次进行分析，包括职业暴露流行病学特征，暴露源，不同职业医务人员的暴露部位、暴露环节、暴露原

因。结果：本次调查以女性（78.09％）、护士为主 (55.06％ )，工作年限 <5 年比例最高 (65.17％ ) 发生职业暴露占比较高，

职业暴露发生最多的科室为内科 (48.31%)，职业暴露全年发生高峰集中在 12 月 - 次年 1 月。暴露源以乙型肝炎病毒 (37.08%)

为主。2018-2023 年医务人员血源性职业暴露发生率比较，差异有统计学意义 (χ2=965.660， P<0.05)。不同职业医务人员

暴露场所、暴露环节、暴露原因差异有统计学意义 (χ2=70.559,χ2=80.012,χ2=11.489，P 均 <0.0 5)。结论：医务人员职

业暴露影响因素复杂，根据其暴露特点进行分析，加强重点人群、重点环节和重点时期的关注，并采取针对性防控措施，

预防血源性职业暴露的发生。
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为了解三级乙等综合医院医务人员发生血源性职业暴

露的流行病学特征，针对存在的高风险人群、高风险场所、

高风险环节与高发时期采取及时有效的干预措施，从而降低

医务人员发生血源性职业暴露的风险，以达到保护医务人员

的身心健康的目的。本次研究采用回顾性调查方法对某三乙

综合医院 2018 年 1 月 1 日 -2023 年 12 月 31 日发生 178 例

职业暴露医务人员的流行病学特点，暴露源病原体的分布情

况，不同职业医务人员职业暴露特点进行分析，为预防医务

人员发生血源性职业暴露提供理论依据。

1 对象与方法

1.1 调查对象

营山县人民医院 2018 年 1 月 1 日—2023 年 12 月 31 日

发生血源性职业暴露事件并上报的医务人员，包括医生、护

士、实习生、医技人员。

1.2 调查方法

采用回顾性调查方法，利用小丑鱼医院感染及传染病

实时监控平台收集的《医务人员职业暴露登记表》资料进行

分析。即医务人员发生职业暴露后在进行应急处理后，在小

丑鱼医院感染及传染病实时监控平台上填写《医务人员职业

暴露登记表》进行上报，由医院感染管理专职人员组织相关

专家进行评估，并根据暴露者具体情况开具检查化验单、用

药方案及心理疏导等，并由医院感染管理专职人员定期进行

追踪随访。

1.3 统计分析

本研究采用回顾性研究调查方法，采用 Excel 2016 软

件对数据进行整理统计；相关的发生率采用 χ2 检验，

运用 SPSS17.0 软件对数据进行描述和分析，检验水准为

α=0.05，P<0.05 为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 职业暴露流行病学特点

2.1.1 人群分布

2018—2023 年中，本次分析血源性职业暴露医务人员

共 178 例次，其中女性 139 例次，占 78.09％；各职业类别中，

护士发生 98 例次 (55.06％ )，医师 43 例次 (24.16％ )，实习

生 29 例次 (16.29%), 技师 8 例次 (4.49%)；工作年限 <5 年比

例最高 (65.17％ )，5-10 年占 21.35% 及 >10 年占 13.48％。

2.1.2 科室分布

发生血源性职业暴露共分布于 26 个科室，其中内科 86

例次 (48.31%), 外科 61 例次 (34.27％ )，其他 ( 急诊科、检验

科、麻醉室、口腔科 )31 例 (17.42％ )。

2.1.3 时间分布

2018-2023 年医务人员血源性职业暴露年均发生率为
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3.05％，2018-2020 年医务人员血源性职业暴露发生率整体

呈上升趋势，2021-2023 年医务人员血源性职业暴露发生率

整体呈下降趋势，不同年份职业暴露发生率比较，差异有统

计学意义 (χ2=965.660， P<0.05)，详见表 1。对 178 例血源

性职业暴露按月份统计分析，结果显示发生高峰主要集中在

12 月 - 次年 1 月。见图 1。

表 1  2018-2023 年医务人员血源性职业暴露年发生率情况

年份 发生人数 调查人数 发生率 (%)

2018 29 861 3.37

2019 31 891 3.48

2020 45 911 4.94

2021 26 1055 2.46

2022 28 1065 2.63

2023 19 1046 1.82

合计 178 5829 3.05

图 1  2018-2023 年医务人员血源性职业暴露月分布情况

2.2 暴露源病原体分布情况

在已知暴露源病原体中 , 最常见的病原体为乙型肝炎病

毒 66 例次 (37.08%), 其次为暴露源无传染病 39 例次 (21.91%),

病原体不详 33 例次 (18.54%)，梅毒 26 例次 (14.61%), 艾滋

病毒 14 例次 (7.86%)。随访至 2023 年 12 月 31 日 , 未发生

因职业暴露而感染相应病原体事件。

2.3 不同职业医务人员职业暴露特点

不同职业医务人员暴露场所、暴露环节、暴露原因差

异有统计学意义 (P <0.0 5), 详见表 2。

表 2  不同职业医务人员暴露情况

项目
不同职业

χ2 p
医师 护士 实习生 技师

场所

病房 23 65 26 0

70.559 0手术室 19 14 2 0

病房外（处置室、实验室） 1 19 1 8

环节

采血 / 拔针 / 穿刺 22 64 18 8

80.012 0
回套 0 6 6 0

医废 / 清洗物品、器械 3 28 5 0

手术缝合 18 0 0 0

原因

操作不规范 41 72 24 8
11.489 0.009

医废处置不规范 2 26 5 0

暴露源

阳性 27 58 17 4

3.801 0.704阴性 6 22 8 3

不明暴露源 10 18 4 1

3 讨论

本次研究表明，血源性职业暴露医务人员主要以女性

(78.09％ )，护士占多数 (55.06％ )，这与李飞燕等 [1] 报道结

果一致，医院人力资源结构中女性护士占比较大，而护士

由于工作性质需频繁接触锐器。工作年限以 <5 年占比最高

(65.17％ ) 与国内外 [2-6] 研究一致。工作年限 <5 年发生职业

暴露占比最高 (65.17％ )，因临床工作特殊性，医务人员需

要长时间的学习和临床实践，低工龄的医务人员欠缺相关临

床实践经验。发生血源性职业暴露主要以内科 (48.31%) 为

主，可能与县级医院科室构成相关，县级医院主要以内科患

者为主，而内科以静脉注射、四大操作为主。为提升医务人

员预防职业暴露的能力，县级医院应要通过合理的规划和排

班减少医务人员的工作负担，并要有针对性地对工龄短的医

务人员定期培训，增强自我保护意识，提高相关操作水平，

熟练掌握职业暴露应急处置流程，定期考核，考核合格后方

可到岗工作。2018-2020 年医务人员血源性职业暴露发生率

整体呈上升趋势，2021-2023 年医务人员血源性职业暴露发

生率整体呈下降趋势，这主要是自 2020 年在“新冠”疫情

大爆发的背景下，我院加强了对医务人员职业暴露相关知识

培训与考核，并每年在临床科室开展职业暴露应急演练，很

大程度上提高了医务人员的自我防护能力，降低了职业暴露

的发生。本次研究表明，我院全年发生高峰主要集中在 12-

次年 1 月，主要考虑此段时间是流感高发时期，呼吸道感染

的患者急剧增加，需要进行采血、输液、注射等操作较多，

导致锐器伤发生例数上升。

在已知暴露源病原体中 , 最常见的病原体为乙型肝炎病

毒 66 例次 (37.08%), 与相关报道一致 [7-9]。主要考虑我院所

属地区是乙型肝炎病毒高发地区，这增加了暴露者感染乙型

肝炎病毒的机率。与普通人群相比，医护人员感染这一病毒

的几率要超出 10 倍，同时，HBV 暴露源费用最高，每例达

到 382.71 元 [10]。医院管理者应针对高风险的医务人员加强

相关培训，提高其职业暴露的自我防护意识，医院应每年为

职工提供检查乙肝两对半的体检项目，对于无乙肝抗体或抗
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体滴度不足者，免费进行乙肝疫苗接种，以提高医务人员

免疫力，减少乙肝职业暴露的发生。从暴露地点与环节看，

护理人员发生职业暴露主要在病房采血、拔针，而医师主要

是在病房穿刺、手术室缝合，这符合护理人员与医师各自工

作特点，由此可知，不同职业的医务人员的暴露场所和暴露

环节存在差异，故要预防不同医务人员发生职业暴露，院科

两级应有针对性地开展培训考核工作。建立暴露者上报追踪

提醒机制及早期心理引导和干预措施，同时若因职业暴露而

感染的医务人员，医务医院管理者应给予相对合理的经济支

持，以减少其经济负担，避免医务人员因职业暴露而出现的

身心损伤。

综上所述，女性、护理人员、工作年限 <5 年、于内科

工作为高危人群，多发生在 12 月 - 次年 1 月，对高风险人

群、高风险场所、高风险环节、高发时间应加强风险监控和

分析，规范医师诊疗，加强护理安全注射操作，并提高职业

安全防护意识，降低职业暴露发生率，保护医务人员身心健

康。另外，本研究也存在一定的局限性，所有样本均来自同

一所三级乙等综合医院，同时样本量较小，可能存在偏倚，

其结论需要进一步验证，而且此研究结论采用的是回顾性研

究方法，未进行前瞻性研究，后期可采取 PDCA( 计划 - 实施 -

检查 - 处理 ) 循环法与 RCT( 随机对照试验 ) 对本次研究的

结果进行验证，为降低医务人员血源性职业暴露发生风险提

供更有说服力的理论依据。
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