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血透室医院感染安全隐患与护理对策探讨 
叶小舟 

贵阳市第一人民医院 肾内科  贵州贵阳  550001 

摘要：目的：总结与探究血液透析室，发生医院感染隐患以及护理方案。方法：于 2020.01- 2020.12 期间，纳入 100 例在我
院进行血液透析治疗的病人进行调研，根据实际情况进行分组，每组均分得 50例。护理 A 组对病人实施常规护理，护理 B 组
根据医院感染隐患制定针对性护理干预方案。总结与探究 2 种护理方案实施效果以及优异性。结果：护理 A 组与护理 B 组，
基础护理质量评分结果对照数值较低、病房消毒质量评分结果对照数值较低、自我防护意识评分结果对照数值较低，组建差异
明显，（P<0.05）。结论：血液透析室诱发感染因素较多，但根据实际情况制定护理对策可改善与降低感染率。 
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血液透析在临床治疗中属于常用治疗方案，这种治疗方

案主要应用于肾功能衰竭等疾病的治疗，血液透析治疗能够

改善病人生存质量，延长病人生存时间，此治疗方式对于肾

脏疾病病人而言具有重要的意义与价值。经有关资料结果证

实，在我院进行血液透析治疗的部分病人发生了感染情况，

给病人治疗结果、预后造成影响，如果情况严重还会引起医

疗纠纷，给医院发展造成直接的影响。我科室为了降低医院

感染发生率，则对病人实施针对性护理干预。我科室为了给

予病人最佳的护理干预，分别采用 2 种不同的护理方案，分

别为了常规护理与根据医院感染隐患制定针对性护理干预方

案，为了调研 2 种护理方案实施效果，于 2020.01-2020.12

期间纳入 88 例病人进行调研，具体实施情况见如下阐述。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

于 2020.01-2020.12 期间，纳入 100 例在我院进行血液

透析治疗的病人进行调研，根据实际情况进行分组，每组均

分得 50 例。护理 A组（50）例病人中，男性：24 例、女性：

26 例，年龄跨度在 45 岁至 76 岁之间，中位年龄为 60.11 岁。

护理 B组（50）例病人中，男性：24 例、女性：26 例，年龄

跨度在 46 岁至 76 岁之间，中位年龄为 60.15 岁。两组病人

一般资料对比，结果并无差异，（P>0.05）。 

1.2 方法 

护理 A组对病人实施常规护理。 

护理 B 组根据医院感染隐患制定针对性护理干预方案，

具体如下：（1）首先护理人员要根据血液透析实施流程制定

对应操作，再对病人实施护理培训，提高病人护理操作技能，

提高护理质量。（2）血液透析室管理：根据血液透析室现状，

为病人提供舒适、干净、整洁的就诊环境，按时、按需的开

窗通风，对墙面、底板进行消毒，严格监控血液透析室内的

空气质量，降低与减少血液透析室内人员的流动，还要对室

内进行彻底消毒，在开启血液透析机器后，结合机器型号，

选择对应的消毒液体，在规定时间内进行彻底消毒，对血液

透析机器内部、表面进行消毒，对透析系统进行维护，按时

定期的检查透析系统，保证血液透析系统有效性。 

1.3 观察指标 

总结护理结果。（1）感染情况：从环境感染、血透机消

毒不彻底、防范意识薄弱几个方面进行统计，计算构成比。

（2）护理质量：从基础护理质量、病房消毒质量、自我防护

意识方面进行对照。 

1.4 统计学方法 

本次实验所涉及到的数据均输入软件进行统计，统计结

果以 P值小于 0.05 表述时，说明存有差异，结果以 P值大于

0.05 表述时，说明无差异。 

2 结果 

2.1 感染情况对照 

护理 A组：50 例参与调研病人中，环境感染、血透机消

毒不彻底、防范意识薄弱分别为 2起、4起、4起，构成比为

10/50（20%）；护理 B组：50 例参与调研病人中，环境感染、

血透机消毒不彻底、防范意识薄弱分别为 1起、0起、0 起，

构成比为 1/50（2%），护理 A组与护理 B组，感染发生率对

照，护理 A组较高，两组差异明显，（P<0.05）。 

2.2 护理质量得分结果对照 

护理 A 组：基础护理质量评分结果为 81.09±1.06 分，

病房消毒质量评分结果为 82.05±1.07 分，自我防护意识评

分为 82.19±1.12 分；护理 B 组：基础护理质量评分结果为

96.01±0.98 分，病房消毒质量评分结果为 91.09±0.99 分，

自我防护意识评分为 91.21±1.01 分，护理 A组与护理 B组，

基础护理质量评分结果对照数值较低、病房消毒质量评分结

果对照数值较低、自我防护意识评分结果对照数值较低，组

建差异明显，（P<0.05）。 

3 讨论 

血液透析在临床治疗中属于常用的治疗方案，这种治疗

方案主要应用于肾脏疾病的治疗中。血液透析治疗方式比较

特殊，长时间治疗会降低病人免疫力，为各种感染提供途径，

给疾病恢复造成不利的影响。据有关资料证实，导致血液透

析病人死亡的主要因素为医院感染。针对此情况，要实施对

症护理与干预，在某种程度上能够降低院内感染发生率。通

常情况下，临床常用护理干预为传统常规护理，这种护理方

案虽然有效，但实施效果不甚理想。为此，我科室采用了根

据医院感染隐患制定针对性护理干预方案。通过分析证实，

防范意识薄弱属于诱发感染的常见因素，此情况和护理人员

对病人实施安全管理重视程度不高有直接关系，此外，与病

人自我防范意识薄弱有直接关系，增加院内感染发生率，最

后消毒不彻底也是诱发感染的主要因素。通过分析有关因素，

再制定护理方案，可降低感染发生率。 

综上所述，血液透析室诱发感染因素较多，但根据实际

情况制定护理对策可改善与降低感染率。 
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