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供应室护理质量控制对降低院内感染的可行性分析
彭惠琼   （罗甸县人民医院供应室  贵州罗甸  550100）

摘要：目的　探讨供应室护理质量控制对降低院内感染的可行性。方法　选取本院 2017 年 5 月至 2018 年 8 月开展护理质量控制时期的护

理人员 15 例作为观察组，在抽选 2017 年 5 月前为开展护理质量控制护理人员 15 例作为对照组。对照组：实施常规消毒与灭菌方法；观察组：

实施护理质量控制。结果　观察组护理人员的消毒、灭菌、包装质量优于对照组，相比较，差距大，有统计学意义（P<0.05）。观察组的院内

感染发生率与投诉率相比较，差距大，有统计学意义（P<0.05）。结论　加大对供应室护理质量控制，主要从灭菌 - 消毒 - 包装方面入手，确

保医疗器械安全性，减少院内感染的情况发生。
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供应室主要对医疗器械实施消毒、灭菌，确保临床应用安全性与

有效性。若供应室护理质量不理想，就会导致器械消毒不合格，从而

导致院内感染情况发生，这严重威胁患者的生命安全。因此，加强对

供应室护理质量控制有着重要意义，彻底对医疗器械细菌进行消毒，

保证患者就诊安全 [1]。所以，本次分析供应室护理质量控制是否会降

低院内感染发生率进行分析可探讨，报道如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取本院 2017 年 5 月至 2018 年 8 月开展护理质量控制时期的护

理人员 15 例作为观察组，在抽选 2017 年 5 月前为开展护理质量控制

护理人员 15 例作为对照组。

对照组：男性：2 人，女性 13 人，年龄 23 至 40 岁，平均年龄

（32.33±1.34）岁。

观察组：男性：3 人，女性 12 人，年龄 24 至 42 平均年龄

（32.35±1.36）岁；在一般资料方面，两组患者进行对比，差异无

统计学意义（P>0.05），具有可比性。

1.2 方法

对照组：实施常规消毒与灭菌方法；

观察组：实施护理质量控制：加强对灭菌柜质量控制，应用脉动

真空灭菌器之前，应用 BD试验对灭菌器进行检查，若合格方可应用，

对供应室物品以及操作台实施细菌培训，检查是否有细菌超标情况。

高压灭菌质量控制：敷料在上端，金属器械在下端，对灭菌物品进行

密封，若有缺损或者封口不严的情况立刻更换，必须控制好灭菌时间

与压力，减少对灭菌质量所产生的影响，定时开展微生物检测方法，

提高灭菌质量。消毒质量控制：应用手工清洗方式，根据相关规定要

求对医院的孔巾与治疗巾进行清洁，并对物品做好标记，核查准确后

进行包装。完善质量追溯系统，控制好消毒质量，针柄长短、斜面大

小要符合相关要求，针头必须保持通畅。护理质量考核制度：定期对

供应室护理人员实施考核，针对消毒 - 灭菌 - 包装方面进行考核，根

据考核结果对护理人员工作质量不足之处进行完善，有针对性的提高

护理工作，从而完善供应室护理质量。

1.3 观察指标

对两组护理人员的护理质量进行评比，记录两组发生院内感染与

投诉情况。

1.4 统计学方法

采用SPSS21.0统计软件进行数据分析，计量资料以 χ±s表示，

组间比较采用 t 检验计数资料以率表示，采用 χ2 检验。P ＜ 0.05 为

差异有统计学意义。

2 结果

2.1 对比两组护理质量

观察组护理人员的消毒、灭菌、包装质量优于对照组，相比较，

差距大，有统计学意义（P<0.05）。见表 1

2.2 对比两组发生院内感染率与患者投诉率

对照组：院内感染发生率为 8.47%，投诉率为 10.17%；

观察组：院内感染发生率为 1.69%，投诉率为 10.170%；观察组

的院内感染发生率与投诉率相比较，差距大，有统计学意义（P<0.05）。

表 1：对比两组护理质量（χ±s）

小组 例数 消毒质量 灭菌质量 包装质量

对照组 59 79.62±2.58 80.25±2.60 78.96±2.85

观察组 59 97.58±3.26 98.26±3.55 99.68±3.65

t 1.232 1.232 1.232

P >0.05 >0.05 >0.05

3 讨论

院内感染多与医疗器械消毒不合格有所关联。对供应室实施常规

管理，护理质量存在不足之处，而且空气微生物浓度高，器械细菌超

标等问题 [2]。所以，对供应室实施护理质量控制可有效减少院内感染

发生率，有着极高的可行性。

通过此次研究可发现：实施护理质量控制的护理人员的消毒、灭

菌、包装质量优于未实施护理质量控制，实施护理质量控制的院内感

染发生率与投诉率低于未实施护理质量控制，这有力的证明了实施护

理质量控制对供应室的临床价值 [3]。

常规护理质量若长时间应用，不利于医院的形象，更对患者的就

诊安全产生一定威胁，所以，加强对供应室的护理质量有着重要意义。

提高对供应室灭菌、消毒以及包装等流程，控制微生物浓度，对医疗

器械的细菌彻底清除。监督护理人员根据医疗相关规定将各项工作有

效落实，从而可提升消毒与灭菌的合格率，减少院内感染的情况发生
[4]。此外，定期对护理人员开展培训，持续性提高其专业能力与服务

水平，加强主动学习意识，优化工作流程。定期对护理人员进行考核，

对成绩优异者进行奖励，对成绩不合格者进行指导，减少工作失误。

整个操作过程中，穿戴好无菌服、戴口罩，定期对供应室应用消毒液

进行消毒，将处理好的医疗器械做好标记并反复核查工作，以免发错。

供应室护理质量控制不仅减少了院内感染情况发生，还有效确保患者

就诊安全，可行性强 [5]。

综上所述：加大对供应室护理质量控制，主要从灭菌 - 消毒 - 包

装方面入手，确保医疗器械安全性，减少院内感染的情况发生。
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