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［摘　要］　目的　对某院医务人员手卫生采取综合干预措施，比较干预前后医务人员手卫生执行情况，评价干预

效果。方法　２０１３年４—６月为该院医务人员手卫生基线调查阶段，２０１３年７月开始实施干预，２０１３年１０—１２月

为干预后效果评价阶段。调查人员利用调查表，隐蔽观察医务人员手卫生执行情况。结果　通过多种干预措施，

医务人员手卫生依从率为５３．８６％，显著高于干预前的３８．０２％，差异有统计学意义（χ
２＝１８１．８２，犘＜０．０５）；内科、

外科、重症监护室手卫生依从率均高于干预前（均犘＜０．０５）。干预后，不同操作时机医务人员整体手卫生依从率

为５３．４５％（２０４４／３８２４），显著高于干预前的４１．８７％（１７４０／４１５６）（χ
２＝１０７．２，犘＜０．０５）；除无菌操作，其余４个

操作时机医务人员手卫生依从率均高于干预前（均犘＜０．０５）；不同岗位医务人员手卫生依从率均高于干预前（均

犘＜０．０５）。结论　采取积极的手卫生干预措施，可有效提高医务人员手卫生依从性。
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［ＣｈｉｎＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌ，２０１４，１３（６）：３６２－３６４］

　　由于医务人员频繁接触患者，医务人员的手是

医院感染的重要原因［１－２］。临床研究［３］证实，洗手

是一种经济、简便易行，可有效预防与控制病原体传

播，降低医院感染的手段。但在临床工作中，手卫生

执行不易，在对医护人员的调查中发现，手卫生意

识、手卫生合格率、手卫生依从性、洗手规范性均不

理想［４］。医务人员手卫生认知程度低、医院综合管

理控制措施不足、环境和设施外部客观条件限制等
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是影响手卫生依从性的主要因素［５］。本研究对医务

人员手卫生采取综合干预措施，比较干预前后医务

人员手卫生执行情况，现将结果报告如下。

１　对象与方法

１．１　研究对象　本院在职临床一线医务人员，包括

医生、护士、工勤人员（考虑到手卫生指征等因素，工

勤人员选择监护室工人）。排除标准：进修、实习人

员、研究生、手术室护士、麻醉医生及普通科室的工

勤人员。２０１３年４—６月为手卫生基线调查阶段，

２０１３年７月开始实施干预，２０１３年１０—１２月为干

预后效果评价阶段。

１．２　研究方法

１．２．１　设计手卫生依从性调查表　根据卫生部《医

务人员手卫生规范》设计手卫生依从性调查表，内容

包括调查者科室、职业、洗手时机（接触患者前后、无

菌操作前、接触体液后、接触患者周围物品后）和执

行措施等。

１．２．２　调查方法　由受过专门培训的调查人员，在

上午临床查房和治疗护理操作高峰时隐蔽观察医务

人员实际工作中的手卫生执行情况，并进行记录；洗

手包括卫生洗手和卫生手消毒。

１．３　干预措施

１．３．１　采取多种教育手段　包括播放视频、理论授

课和现场讲解等方式，有计划、分层次进行专业培

训［６］。２０１３年７—８月共组织医院感染专题培训

８场。洗手池上方张贴六步洗手法图示和文字说

明，举行手卫生宣传周活动，鼓励全院职工积极

参与。

１．３．２　手卫生设施配备　２０１２年７月份对全院所

有部门手卫生设施进行检查，保证每个医疗活动区

域的洗手池均配备抗菌皂液、六步洗手法示意图及

一次性干手纸巾；每台治疗车、换药车、病历车均悬

挂免洗手消毒剂；监护室病床、普通病房房间门口均

配备免洗手消毒剂。

１．３．３　制定和完善各项规章制度　制定和完善各

项规章制度，并成立督导组。每月公布医院感染率，

同时，公布每月手卫生依从性调查结果；将手卫生执

行情况及各科室每床日洗手液消耗量纳入《医院质

量管理目标考核》，考核结果与奖金挂钩，并将检查

情况及时反馈给科主任。将医务人员手卫生执行情

况纳入《患者满意度调查表》的考核内容，以加强外

部监督。

１．３．４　人员配备　对现有的人力资源重新进行配

置，实行科学、弹性排班，减轻工作强度，提高手卫生

依从性。于２０１３年１０月开始一次性干手纸的费用

由医院和科室各承担５０％。

１．４　统计学处理　应用ＳＰＳＳ１８．０统计软件进行

分析，采用χ
２ 检验，犘＜０．０５为差异具有统计学意

义。

２　结果

２．１　 不同科室手卫生依从性　 医务人员手卫生

依从率为５３．８６％，显著高于干预前的３８．０２％，差

异有统计学意义（犘＜０．０５）；干预后，内科、外科、重

症监护室（ＩＣＵ）手卫生依从率显著高于干预前（均

犘＜０．０５）。干预前后均以ＩＣＵ手卫生依从率最高，

见表１。

２．２　不同操作时机及岗位医务人员手卫生执行情

况　 干预后，不同操作时机医务人员整体手卫生依

从率显著高于干预前（犘＜０．０５）；除无菌操作，其余

４个操作时机医务人员手卫生依从率均高于干预前

（均犘＜０．０５）；不同岗位医务人员手卫生依从率显

著高于干预前（均犘＜０．０５）。见表２～３。

表１　不同科室医务人员手卫生依从率（％）

犜犪犫犾犲１　 ＨａｎｄｈｙｇｉｅｎｅｃｏｍｐｌｉａｎｃｅｒａｔｅｓｏｆＨＣＷｓａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｄｅｐａｒｔｍｅｎｔｓ（％）

科室
手卫生依从率

干预前１） 干预后２） χ
２ 犘

内科 ３４．９５（６３３／１８１１） ５１．９５（５４７／１０５３） ７９．３７ ＜０．０５

外科 ３１．２７（３２３／１０３３） ５０．４５（６２０／１２２９） ８４．９３ ＜０．０５

急诊 ３８．６５（１６０／４１４） ４４．０６（３１５／７１５） ３．１５ ０．０８

ＩＣＵ ６４．９１（２９６／４５６） ８１．２０（３９３／４８４） ３１．８２ ＜０．０５

合计 ３８．０２（１４１２／３７１４） ５３．８６（１８７５／３４８１） １８１．８２ ＜０．０５

　　１）干预前各科室比较：χ
２＝２３１．９０，犘＜０．０５；２）干预后各科室比较：χ

２＝４２８．４７，犘＜０．０５
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表２　不同操作时机医务人员手卫生依从率（％）

犜犪犫犾犲２　ＨａｎｄｈｙｇｉｅｎｅｃｏｍｐｌｉａｎｃｅｒａｔｅｓｏｆＨＣＷｓａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｗｏｒｋｉｎｇｏｐｐｏｒｔｕｎｉｔｉｅｓ（％）

操作时机
手卫生依从率

干预前 干预后 χ
２ 犘

接触患者前 ３６．９４（４３０／１１６４） ５０．２０（４９８／９９２） ３８．４１ ＜０．０５

无菌操作前 ５４．７１（３５４／６４７） ５７．９０（４３６／７５３） １．４４ ０．２３

接触患者后 ３７．１３（３１３／８４３） ５１．６６（４０４／７８２） ３４．７５ ＜０．０５

接触体液后 ４７．２６（４３１／９１２） ６０．８７（４２０／６９０） ２９．２２ ＜０．０５

接触患者周围物品后 ３５．９３（２１２／５９０） ４７．１２（２８６／６０７） １５．４１ ＜０．０５

合计 ４１．８７（１７４０／４１５６） ５３．４５（２０４４／３８２４） １０７．２ ＜０．０５

　　注：一次洗手可能同时满足几个指证。

表３　不同岗位医务人员手卫生依从率比较（％）

犜犪犫犾犲３　 ＨａｎｄｈｙｇｉｅｎｅｃｏｍｐｌｉａｎｃｅｒａｔｅｓｏｆＨＣＷｓｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔｐｒｏｆｅｓｓｉｏｎｓ（％）

岗位
手卫生依从率

干预前 干预后 χ
２ 犘

医生 ３４．９８（３１８／９０９） ４６．７８（３７８／８０８） ２４．７１ ＜０．０５

护士 ３９．２６（１０８２／２７５６） ５６．１１（１４６９／２６１８） １５２．９ ＜０．０５

ＩＣＵ护工 ２４．４９（１２／４９） ５０．９１（２８／５５） ７．６４ ＜０．０５

合计 ３８．０２（１４１２／３７１４） ５３．８６（１８７５／３４８１） １８１．８２ ＜０．０５

３　讨论

ＩＣＵ是医院最繁忙的科室之一，但其医务人员

手卫生依从率显著高于普通科室。这与ＩＣＵ较易

暴发医院感染，医务人员警觉性较高；科主任、护士

长医院感染管理理念先进，重视医院感染控制；同

时，医院感染管理专职人员每日去ＩＣＵ进行目标性

监测，发现不规范行为能及时指出等有关。急诊手

卫生依从率较低，且干预前后差异无统计学意义，分

析原因输液室归急诊类别，输液室每日输液人数多，

手卫生执行不到位。

干预前后护士手卫生依从性均较高，可能与护

士每日接触大量操作，护理部及医院感染管理部门

对护士手卫生监控较严有关。接触患者体液后医务

人员手卫生依从性高，与国内研究［７－８］基本一致 ，

这可能与医务人员自我防护意识较强有关。

提高医务人员手卫生依从性是一个长期、渐进

的过程。除加强手卫生宣传培训、完善手卫生设施

外，在工作治疗区域张贴提醒手卫生的温馨图片，可

以使手卫生的推行与管理更加人性化；此外，定期反

馈各科室手卫生依从性、手卫生产品消耗量、医院感

染率及细菌耐药性监测情况，有利于将手卫生执行

情况与医院感染发生率相结合；医院增加对各科室

洗手用品费用的投入，合理安排医务人员工作量，落

实各规章制度，建立良好的监督机制，均有助于医务

人员手卫生的执行。综上所述，我们通过一系列综

合措施，循序渐进推动手卫生活动，医务人员对医院

感染控制工作也更加重视，逐步提高了医务人员手

卫生依从率。
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