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［摘　要］　目的　了解新上岗医务人员对医院感染知识的需求情况。方法　采用自行设计的问卷调查表对４７名

新上岗医务人员进行调查。结果　新上岗医务人员希望获取的医院感染知识内容依次为：职业防护知识

（９５．７４％）、医院感染诊断（８９．３６％）、隔离预防技术（７４．４７％）、消毒灭菌知识（７０．２１％）、重点部位感染预防控制

（６３．８３％）、医院感染流行病学知识（５３．１９％）、合理使用抗菌药物（５１．０６％）、手卫生知识（３６．１７％）、医疗废物管

理（３６．１７％）、医院感染相关法律法规（３４．０４％）。最希望采取的教育方式是医院的多方式方法培训教育，需求率

８７．２３％。结论　新上岗医务人员对医院感染知识普遍渴求，并希望接受多种形式的培训。
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　　临床医务人员掌握相关的医院感染知识是必须

具备的素质，每年对新上岗人员的医院感染知识岗

前培训已成为本院的常规。为了使培训有的放矢，

进一步提高培训效果，我们对２００８年７月—２００９

年７月以中医药院校毕业生为主的新上岗医务人员

进行了医院感染知识需求情况调查，现将调查结果

报告如下。

１　对象与方法

１．１　调查对象　２００８年７月—２００９年７月间新分

配至本院工作的４７名医务人员，其中研究生学历

２７人（５７．４５％），本科学历２０人（４２．５５％）；护理专

业２６人（５５．３２％），非护理专业２１人（４４．６８％）。

１．２　方法　采用自行设计的问卷调查表，在进行培

训前发放，当场填写并收回。共发放调查问卷４７

份，收回４７份，均有效，有效回收率１００．００％。

调查内容包括医院感染知识需求情况、已掌握医院

感染知识的获取途径、希望通过何种教育方式获取

医院感染知识及医院感染知识知晓情况。对医院感

染知识的需求与医院感染知识获取途径的调查方

法，是在调查表中设立调查内容，采用多选题的形式

选择并由强到弱编号写出排第一需求和最后一位需

求的内容，需求内容共１０项（表１）；对已掌握的相

关医院感染知识的获取途径以及希望通过何种教育

方式获取医院感染知识的调查由新上岗人员自己填

写。医院感染知识知晓率的调查包括医院感染预防

与控制的１４项相关内容。

２　结果

２．１　医院感染知识知晓率　新上岗医务人员对医

院感染知识的知晓率为４９．３９％（３２５／６５８），部分知

晓率为２３．４０％（１５４／６５８）。

２．２　新上岗医务人员对医院感染知识的需求　护

理专业人员选择排第１位的需求内容最多者是职业

防护知识，共８人（３０．７７％），选择排最后一位的需

求内容最多者是相关的法律法规知识，共９人

（３４．６２％）；非护理专业人员选择排第１位的需求内

容最多者是医院感染诊断和消毒灭菌知识，各为６

人（２８．５７％），选择排最后一位的需求内容最多者是

相关的法律法规知识，共９人（４２．８６％）。汇总医院

感染知识的需求情况见表１，２组人员的需求差异无

统计学意义（犘＞０．０５）。
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表１　新上岗医务人员对医院感染知识的需求（人数，％）

相关知识 非护理专业（狀＝２１） 护理专业（狀＝２６） 合计（狀＝４７） χ
２ 犘

职业防护知识 ２１（１００．００） ２４（９２．３１） ４５（９５．７４） １．６８７ ０．１９４

医院感染诊断 １９（９０．４８） ２３（８８．４６） ４２（８９．３６） ０．０５０ ０．８２４

隔离预防技术 １７（８０．９５） １８（６９．２３） ３５（７４．４７） ０．８３９ ０．３６０

消毒灭菌知识 １５（７１．４３） １８（６９．２３） ３３（７０．２１） ０．０２７ ０．８７０

重点部位感染预防控制 １３（６１．９０） １７（６５．３８） ３０（６３．８３） ０．０６１ ０．８０５

医院感染流行病学知识 １２（５７．１４） １３（５０．００） ２５（５３．１９） ０．２３８ ０．６２６

合理使用抗菌药物 １３（６１．９０） １１（４２．３１） ２４（５１．０６） １．７８５ ０．１８１

手卫生知识 ７（３３．３３） １０（３８．４６） １７（３６．１７） ０．１３２ ０．７１６

医疗废物管理 ５（２３．８１） １２（４６．１５） １７（３６．１７） ２．５１２ ０．１１３

医院感染相关法律法规 ５（２３．８１） １１（４２．３１） １６（３４．０４） １．７７０ ０．１８３

２．３　对已掌握的医院感染知识的获取途径　选择

通过学校教育获取者３６人（７６．６０％），实习阶段获

取者１６人（３４．０４％），自学获取者９人（１９．１５％），

网络获取者６人（１２．７７％），阅读杂志获取者３人

（６．３８％）。

２．４　希望采用的教育方式　２６人（５５．３２％）选择

学校系统教育，４１人（８７．２３％）选择医院进行培训

教育，１１人（２３．４０％）选择其他方式，如网络、杂志、

自学、图书馆、电视。其中医院进行培训教育的方式

主要为实习期间和毕业后上岗前的多种形式培训，

主要方法依次为：科室组织学习２８人（６８．２９％），医

院讲座２１人（５１．２２％），实际操作中带教老师教授

和根据实际情况针对性培训２７人（６５．８５％），发放

学习资料１６人（３９．０２％），院内公共宣传８人

（１９．５１％），提问问卷４人（９．７６％），院内网络３人

（７．３２％）。

３　讨论

本组新上岗医务人员对医院感染知识的知晓率

为４９．３９％ ，略低于相关报道
［１－２］。这可能与我们

未计入部分知晓率有关。新上岗医务人员对医院感

染知识总体认知情况不理想，知晓率较低。结合医

院感染知识获取途径及需求情况分析，可能与以下

因素有关：（１）对学校相关知识的系统学习不够和／

或已学习过的知识巩固不够；（２）在临床实习过程

中，对实习生往往重视以实习大纲内容的临床教育，

重技术操作及专业基础理论知识而未注重医院感染

知识的教育；（３）近年来不断有新的法律法规及标准

规范出台，在实习期间未参加医院和临床科室组织

的医院感染继续教育学习。因此，对新上岗医务人

员进行医院感染知识岗前培训非常必要。

本调查结果显示，新上岗医务人员希望获取的

医院感染知识排序依次为职业防护、医院感染诊断、

隔离预防技术、消毒灭菌、常见重点部位感染预防控

制、相关流行病学、合理使用抗菌药物、手卫生、医疗

废物管理、相关法律法规知识。不同专业人员对医

院感染知识的需求前５位内容及需求程度均无明显

差异。非护理专业人员选择排第１位的需求内容最

多者是医院感染诊断和消毒灭菌知识，可能与医院

感染诊断及专业特点有关，而选择消毒灭菌知识可

能与他们在学校和实习期间由于专业特点对这些知

识严重缺乏而渴望了解，尤其是中医专业毕业生较

突出；选择相关的法律法规排最后一位需求内容，可

能与认识不足、重视不够，觉得与自己临床专业技能

关系不大又乏味或已有所了解有关。手卫生是预防

控制医院感染的一项重要措施，而调查显示其需求

教育率并不高，可能与目前各大专院校已将此内容

纳入课程教育，加之医院将洗手图张贴上墙很有普

及指导作用，知晓率较高［１］有关（本次调查该项知晓

率为７２．３４％）。提示我们在进行岗前培训时应有

针对性，要根据培训对象和需求并结合实际情况安

排培训内容，重点突出，提高学习兴趣和培训效率。

对医院感染知识获取途径和希望采取的教育方

式的调查显示，对已掌握的医院感染知识获取途径

以学校学习为主，占７６．６０％；希望采取的获得知识

的教育方式选择学校系统教育者占５５．３２％。说明

学校系统教育非常重要，建议各大专院校应把医院

感染管理学纳入学校课程教育，以培养专业意识，提

高整体水平。调查结果还显示，医院开展的多种形

式的培训教育对医院感染知识的掌握和巩固非常重

要，需求率达８７．２３％，它包括了实习前、实习期间

和毕业后上岗前培训。而调查显示目前从实习阶段

获取相关知识者仅占３４．０４％，应引起高度重视。

应加强对毕业实习生医院感染知识的各环节培训，

（下转第３０５页）
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回套针头，采用坚固的防刺破的试管座；采取一对一

模式采血。一旦发生针刺伤或破损皮肤接触血液，

立即按职业暴露控制程序紧急处理，若无伤口应立

即用肥皂水及流动水冲洗污染皮肤，用生理盐水冲

洗黏膜；如有伤口，则自近心端向远心端挤压，尽量

挤出破损处血液，并用大量流动水冲洗。伤口冲洗

后用７５％乙醇或０．５％碘伏消毒并包扎。同时做好

职业暴露登记。

２．２　皮肤接触的防护　认真学习职业防护规则，增

强防护意识，做好采血过程中的自我防护。处理医

疗和感染性废物时戴手套。采血场所避免拥挤，采

血时有条不紊，速度快而不乱；采血用止血钳、剪刀

和镊子，先用消毒液浸泡再清洗干净，高压灭菌。帽

子、口罩和衣物被血液污染后立即更换。任何物品

被血液污染后立即用消毒液消毒后再清洗；采血结

束后，用洗手液彻底清洗双手并进行消毒。

２．３　对有害气体及各种消毒溶液的防护　进行各

种消毒时，尽量选择低毒、无刺激、效能好的消毒剂。

消毒过程穿工作服，戴手套和口罩。消毒液倾倒，及

时用纸吸附干净，之后再用清水冲洗干净。

２．４　采血环境的防护　无偿献血实施以来，采血车

或采血屋成为采血工作人员的主要工作场所，故对

车上或屋内的仪器、设备要做好监测。选择无噪音

的空调机及冰箱等设备；紫外线消毒严格按操作规

程进行，消毒放在一切工作结束后进行。

３　职业暴露的报告与登记

采供血机构应制订完整的职业暴露安全事故责

任制度，认真做好职业暴露后记录的填写，包括事故

发生时间、地点、过程、暴露方式、具体部位、处理方

法及处理结果，并采取相应的措施。建立职业暴露

报告及跟踪制度，发生职业暴露危害后，及时报告，

以得到及时咨询和处理。
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ｍａｎｉｍｍｕｎｏｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙｖｉｒｕｓａｎｄｒｅｃｏｍｍｅｎｄａｔｉｏｎｓｆｏｒｐｏｓｔｅｘ

ｐｏｓｕｒｅｐｒｏｐｈｙｌａｘｉｓ［Ｊ］．ＡｎｎＥｍｅｒｇＭｅｄ，２００２，３９（３）：３２１－

３２８．
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将实习生作为科室的一员，融入在职医务人员教育。

医院的培训方式选择依次为科室组织学习、临床带

教老师教授和根据实际情况针对性培训、医院讲座、

发放学习资料、院内公共宣传、院内网络和问卷提

问。最受欢迎的医院培训方式是科室组织学习，占

６８．２９％，与黄辉萍等
［３］报道的临床医院感染管理小

组组织学习为毕业班最受欢迎的教育方式一致。因

此，对新上岗人员应进行岗前培训（讲座、操作演示、

下发资料）与延续教育（科室学习、医院讲座、临床带

教和针对性培训、下发资料、院内宣传）及日常的监

督和指导相结合，不断拓宽新上岗医务人员知识面，

使他们尽快具备必要的岗位技能与素质。
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