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集束化护理预防血液透析患者导管相关血流感染的
效果观察

王晓燕*� 张� 沛� 刘梦怡� 刘� 婕� 席红梅

陕西省渭南市中心医院，陕西� 714000

摘� 要：目的：研究集束化护理预防血液透析患者导管相关血流感染的效果。方法：从到我院就医的血液透析患

者中选择���例，平均分为对照组和观察组，每组��例，分别给予常规护理和集束化护理，比较两组患者血液透析导

管相关血流感染率的发生情况，心理状态以及护理满意度。结果：护理后观察组导管相关血流感染发生率为����％，

显著低于对照组�����％（��������）；护理后观察组6�6与6�6评分均优于对照组（��������）；护理后观察组护理满

意度为�����％，显著高于对照组�����％（��������）。结论：对血液透析患者给予集束化护理干预，能够有效预防导

管相关性血流感染疾病，值得在临床上推广应用。
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Abstract:�Objective:�7R�VWXG�� WKH�HIIHFW�RI�FOXVWHU��XUVL�J�R��SUHYH�WLR��RI�FDWKHWHU�UHODWHG�EORRGVWUHDP�L�IHFWLR�� L��

KHPRGLDO�VLV�SDWLH�WV��Method:�����KHPRGLDO�VLV�SDWLH�WV�ZHUH�VHOHFWHG�IURP�RXU�KRVSLWDO�D�G�GLYLGHG�L�WR�FR�WURO�JURXS�D�G�

REVHUYDWLR��JURXS�ZLWK����FDVHV�L��HDFK�JURXS��5RXWL�H��XUVL�J�D�G�FOXVWHU��XUVL�J�ZHUH�JLYH��UHVSHFWLYHO���7KH�L�FLGH�FH�RI�

KHPRGLDO�VLV�FDWKHWHU�UHODWHG�EORRGVWUHDP�L�IHFWLR��UDWH��SV�FKRORJLFDO�VWDWXV�D�G��XUVL�J�VDWLVIDFWLR��RI�WKH�WZR�JURXSV�ZHUH�

FRPSDUHG��Result:��IWHU��XUVL�J��WKH�L�FLGH�FH�RI�FDWKHWHU�UHODWHG�EORRGVWUHDP�L�IHFWLR��L��WKH�REVHUYDWLR��JURXS�ZDV�����％��

signi�cantly�lower�than�10.91％�RI�WKH�FR�WURO�JURXS�������������WKH�6�6�D�G�6�6�VFRUHV�RI�WKH�REVHUYDWLR��JURXS�ZHUH�EHWWHU�

WKD��WKRVH�RI� WKH�FR�WURO�JURXS�������������WKH��XUVL�J�VDWLVIDFWLR��RI�WKH�REVHUYDWLR��JURXS�ZDV������％,�signi�cantly�higher�

WKD��WKDW�RI� WKH�FR�WURO�JURXS������％�������������Conclusion:��OXVWHU��XUVL�J�L�WHUYH�WLR��IRU�KHPRGLDO�VLV�SDWLH�WV� FD��

e�ectively�prevent�catheter-related�bloodstream�infection,�which�is�worthy�of�clinical�application.

Keywords:��OXVWHU��XUVL�J��KHPRGLDO�VLV��FDWKHWHU�UHODWHG�EORRGVWUHDP�L�IHFWLR����XUVL�J�VDWLVIDFWLR�

一、前言

血液透析是肾脏衰竭临床上主要治疗方法，可建立和维持有效血管通路，保证血液透析可以顺利完成。在临床上

的实际操作中，往往会留置血液透析导管来进行治疗，能够有效缓解患者疼痛感，但是相应的缺陷在于存在更大的概

率发生导管相关血流感染，进而会产生菌血症，降低血液透析治疗效果，甚至还会威胁患者的生命安全>��。因此血液

透析患者临床治疗过程中，还需要给予专业的护理干预。就临床数据来看，常规护理干预方法依然会存在较高的并发

症发生率，相比来讲集束化护理作为一种相对新型的干预方法，通过对各环节的优化改善，可以进一步降低并发症发

生率，提高血液透析临床治疗效果。为对集束化护理干预临床应用效果进行研究，本次选择了在本院接受治疗的���

例血液透析患者来参与观察。以下为报道内容。

*通讯作者：王晓燕，����年�月，女，汉族，陕西渭南人，现任陕西省渭南市中心医院主任护师，本科。研究方

向：内科护理。
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二、资料与方法

（一）一般资料

从到我院就医的血压透析患者中随机选择���例来参与本次研究，对其历史资料做回顾性研究。所有患者被平

均分为对照组和观察组，每组患者各为��例，且经过比较两组患者一般资料无明显差异，可以用于统计学分析（����

����）。对照组内男女患者的比例为��∶��，最小�最大年龄为��岁和��岁，平均年龄（����������）岁，其中包括��例

糖尿病肾病患者、��例急性肾衰竭患者与��例慢性肾小球肾炎患者，共有��例右股静脉置管和��例右颈内静脉置管患

者。观察组内男女患者的比例为��∶��，最小�最大年龄为��岁和��岁，平均年龄（����������）岁，其中包括��例糖尿

病肾病患者、��例急性肾衰竭患者与��例慢性肾小球肾炎患者，共有��例右股静脉置管和��例右颈内静脉置管患者。

���纳入标准

（�）接受血液透析治疗时间超过�个月，每周透析次数在�次以上的患者。

（�）对本次研究知情并自愿参与且配合度高的患者。

（�）病情稳定且生存期在�个月以上的患者>��。

���排除标准

（�）伴有肺部重度感染、心力衰竭等严重并发症的患者。

（�）中途退出观察研究的患者。

���导管相关感染诊断标准

（�）患者�次或多次血培养中培养出一种已识别的病原体，以及该种病原体与其他部位感染没有关系�

（�）患者体温达到����℃以上，伴有寒战或低血压临床症状，且病原体与其他部位感染没有关系；或者是微生物

为较常见共生物，且在�次及以上不同批次抽血的血培养中均存在该种微生物>��。

（二）方法

对照组患者给予常规护理干预，对于入院患者要给予专业指导，完成相关置管以及穿刺等流程操作，并且向患者及

家属讲解血液透析的作用，告知其各项注意内容。在患者血液透析治疗的过程中，需要做好各项生命体征的严密监测。

观察组患者给予集束化护理干预，主要包括以下几个方面：

���医护人员培训

对医护人员进行定期的专业培训，开展血液透析治疗过程风险课程，讲解操作流程，并总结上一阶段工作确定各

注意事项，且需要在课程结束后进行实战演练，提高所有医护人员的专业技能水平，可以专业且熟练的完成血液透析

治疗操作，掌握患者病情并及时就出现的异常做有效处理，保证患者治疗过程的安全性，且预防并发症的发生>��。

���物品器械管理

对透析室内的所有物品器械必须严格管理，定期做好室内空气消毒，在进入透析室内后均需要采取无菌操作，减

少人员流动，降低患者感染情况的发生概率。

���健康教育指导

护理人员要注意患者心理状态的变化，与其建立良好的沟通渠道，通过有效交流掌握患者基本情况，并根据其文

化程度来选择合适的方法给予健康教育。讲解疾病发病原因、临床症状、治疗方法和注意事项，并且要告知其血液透

析治疗可能会产生的并发症，并强调各项预防措施的重要性，提高其配合度。

���手部卫生管理

在患者进行血液透析治疗时，医护人员需要严格按照专业原则做好手部卫生管理，保证接触敷料以及导管的所有

环节均不会存在感染风险。可选用乙醇擦手液对手部做全面清洗消毒，安排专门的质控员对卫生情况进行检查评价，

还要定期询问各阶层人员的意见与建议，对上一阶段工作中存在的问题作出调整改善>��。整个治疗操作流程，所有医

护人员均需要佩戴口罩帽子以及手套，严格落实无菌屏障标准。

���穿刺与感染监测

优先选择右颈内静脉为穿刺部位，部分特殊情况下可以选择右股静脉穿刺。穿刺前需要利用含氯己定进行有效消

毒，透析治疗后要每天监测患者体温变化，观察穿刺部位是否出现疼痛红肿等症状，且要做好详细记录。如果发现任

何异常，护理人员要及时告知主治医师，及时采取有效措施处理。一般情况下，在患者透析结束后的��K内要注意观察
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患者是否存在发热畏寒症状，对导管进行检查确认是否滋生细菌>��。护理人员要定期对患者更换敷料并消毒，预防穿

刺部位发生感染。

���敷料与导管护理

要利用无菌纱布和透明敷料对插管部位进行覆盖，如果敷料遇水、遇污渍以及松动脱落等情况发生，护理人员必

须立刻进行更换，正常情况下需要在穿刺后的第二天对敷料进行更换，然后根据患者病情恢复状态调整更换时间，一

般为��G��次的频率>��。另外，要注意导管的预防感染护理，在使用导管前要利用碘酒对局部皮肤做消毒处理，并将封

管内残留的血凝块和毒素清除干净，确保管腔保持通畅。待血液透析结束好依然需要对导管做全面消毒处理，并向内

注入肝素盐水封管，盖上肝素帽，最后包裹固定即可。

（三）观察指标与评价标准

���治疗�个月后，观察两组患者导管相关血流感染的发生情况。

���应用焦虑自评量表（6�6）与抑郁自评量表（6�6）对两组患者的心理状态进行评分，得分越高表示患者心理

状态越不乐观。

���应用医院自制的调查问卷，统计两组患者的护理满意度情况，分为满意、基本满意与不满意，满意度� � � �满意

率�基本满意率。

（四）统计学方法

文章数据用6366����软件处理，计量资料采用7检验，计数资料以��检验。若��������，则有统计学意义。

三、结果

（一）组间比较导管相关血流感染发生情况

护理后观察组患者导管相关血流感染发生率为����％（����），显著低于对照组�����％（����），组间比较具有

统计学意义（��������）。

（二）组间比较患者6�6与6�6评分情况

护理前两组患者心理状态评分无差异，护理后观察组6�6与6�6评分均显著优于对照组（��������）。见下表�。

表1� �组间比较患者SAS与SDS评分（ � �± ，分）

组别 例数
SAS SDS

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组 55 70.86�6.13 55.89�5.01 67.98�6.08 47.26�3.57

观察组 55 71.23�6.31 34.26�4.15 68.16�6.33 35.94�4.15

� 0.483 9.342 0.068 8.174

� 0.314 0.000 0.484 0.000

（三）组间比较患者护理满意度情况

护理后观察组护理满意度为�����％，显著高于对照组�����％（��������）。见下表�。

表2�组间比较患者护理满意度情况[�（％）]

组别 例数 满意 基本满意 不满意 满意度

对照组 55 27（49.09） 20（36.36） 8（14.55） 47（85.45）

观察组 55 35（63.64） 18（32.73） 2（3.64） 53（96.36）

�2 8.261

� 0.026

四、讨论

肾衰竭在临床上多是采用血液透析的方法治疗，临床效果比较理想，对于促进患者病情改善，并维持患者的生命

具有重要意义。但是血液透析是一个长期治疗的过程，由此使得患者在治疗过程中可能出现并发性疾病，进而影响到

治疗效果。因此必须注意预防导管相关性血流感染并发症的发生，以免降低治疗效果，确保患者生命安全。相比常规

护理干预方法，集束化护理干预的预防感染效果更佳，通过本次观察研究可知，观察组患者给予集束化护理干预，在

导管相关性血流感染发生率、患者6�6与6�6评分以及护理满意度各方面，均显著优于对照组（��������）。
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综上所述，对血液透析患者实施集束化护理干预，能够进一步预防导管相关性血流感染的发生，获得更高治疗有

效率，值得在临床上推广应用。
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