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职业防护技能训练对肿瘤科护士职业暴露及护理风险意识
的影响

桑梦雪

川北医学院附属医院

〔摘　要〕 目的　分析职业防护技能训练对肿瘤科护士职业暴露及护理风险意识的影响。方法　选取 2023 年 1 月至 2023
年 12 月我院肿瘤科护理人员 40 例，采取随机分组法将其均分为对照组和观察组，每组均为 20 例。对照组不采取处理措施，

观察组采取职业防护技能训练，观察两组职业暴露发生率。结果　观察组职业暴露发生率明显比对照组低，职业暴露对策知晓、

职业暴露预防知晓、护理风险意识比对照组高，差异具有统计学意义 (P<0.05)。结论　肿瘤科护士加强职业防护技能训练，可

提升护理风险意识，降低职业暴露，值得临床推广应用。
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【Abstract】Objective　to analyze the effect of occupational protection skill training on occupational exposure and nursing 
risk awareness of nurses in oncology department. Methods　a total of 40 nurses from the Department of Oncology in our hospital from 
January to December of 2023 were randomly divided into control group and Observation Group. The control group did not take treatment 
measures, the observation group took occupational protection skills training, observation of two groups of occupational exposure rate. 
Results　the incidence of occupational exposure in the observation group was significantly lower than that in the control group. The 
awareness of occupational exposure countermeasures, occupational exposure prevention and nursing risk awareness in the observation 
group were significantly higher than those in the control group (P<0.05) . Conclusion　the nurses in Oncology Department should 
strengthen the training of occupational protection skills, which can enhance the nursing risk awareness and reduce occupational exposure.

【Key words】occupational protection skill training; oncology department; Occupational Exposure of nurses; nursing risk 
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医护人员在医疗服务过程中经常接触传染性病原体及有

害物质，严重影响患者身心健康。特别是肿瘤科医护人员，

职业暴露风险更高，消化道、呼吸道、皮肤长时间与化疗药

物接触，如风险意识不够强，很可能带来职业伤害 [1]。本研

究特收集我院肿瘤科护理人员 40 例为研究对象，对职业防护

技能训练效果进行分析，现报告如下。

1　资料与方法

1.1 一般资料

选取2023年 1月至 2023年 12月我院肿瘤科护理40例，

所有护理人员均为女性，采取随机分组法将其均分为对照组

和观察组，每组 20 例；对照组年龄 19 ～ 26 岁，平均年龄

(22.5±3.2) 岁；文化程度：5 例为中专，8 例为大专，7 例

为本科；12 例为护士，8例为护师；观察组年龄 20 ～ 27 岁，

平均年龄 (23.5±3.0) 岁；文化程度：6 例为中专，7 例为大

专，7 例为本科；10 例为护士，10 例为护师；两组护理人员

年龄、文化程度、职称表现相近而无较大差异，差异具有可

比性 (P>0.05)。

1.2 方法

对照组不采取处理措施，观察组采取职业防护技能训练，

授课老师选择护理组长或护士长，在科室主任督察下对护理

人员进行职业防护技能训练，训练时间为 3 个月，训练过程

中采取授课模式，由护理组长或护士长向护理人员讲解授换

药注意事项，训练时间可安排在上下班前 30min，1-2 次 /周，

授课内容包括化疗药物毒性、危害途径认知、化疗药物年限、

保护性措施、药物配置操作、废弃物品处理 [2]。提醒护理人

员定期将室内窗户打开，保持室内空气流通，在配置、使用

消毒剂时应注意佩戴套袖、口罩、防护镜，熟练掌握消毒剂

配置方法、性质；在室外安装紫外线消毒灯开关，通过电脑

控制开关及消毒时间，消毒过程中切勿随意进出，避免对身

体造成损害；处理污染的穿刺针、钢针头、刀片应佩戴乳胶

手套，使用钳子夹取，放入耐刺、防水、加盖硬质容器后再

处理，以免被锐器刺伤 [3]。

1.3 观察指标

观察两组职业暴露 ( 针刺伤、传染病、眼睛污染、化学

药品中毒 ) 发生率；通过问卷调查表对护理人员职业暴露对

策知晓、职业暴露预防知晓、护理风险意识进行调查。

1.4 统计学方法

采用 SPSS20.0 软件对本次研究数据做统计学分析，以

(χ±s)表示计量资料；以 (%)比较行 χ2 检验表示计数资料，

P<0.05 时提示差异有统计学意义。

2　结果

2.1 两组护理人员职业暴露发生率

观察组 (20 例 )：1 例出现针刺伤，职业暴露发生率为

5.00%；对照组 (20 例 )：1 例出现针刺伤，1 例出现传染病，

1 例出现眼睛污染，1 例出现化学药品中毒，职业暴露发生率

为 20.00%；观察组职业暴露发生率明显比对照组低，差异具

有统计学意义 (χ2=10.2857，P=0.0013，P<0.05)。

2.2两组护理人员职业暴露对策知晓、职业暴露预防知晓、
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护理风险意识对比

观察组 (20 例 )：职业暴露对策知晓 85.00%(17/20)，

职 业 暴 露 预 防 知 晓 80.00%(16/20)， 护 理 风 险 意 识

80.00%(16/20)； 对 照 组 (20 例 )： 职 业 暴 露 对 策 知 晓

65.00%(13/20)，职业暴露预防知晓 60.00%(12/20)，护理

风险意识 65.00%(13/20)；观察组职业暴露对策知晓、职业

暴露预防知晓、护理风险意识比对照组高，差异具有统计学

意 义 (χ2=10.6667，9.5238，5.6426，P=0.0010，0.0020，

0.0175，P<0.05)。

3　讨论

目前，在护理教育中还缺乏职业防护教育，导致护理人

员缺乏职业暴露防护意识，不了解职业暴露相关知识。而肿

瘤科护理人员频繁接触毒性物品，如暴露防护意识不强，很

可能出现职业暴露，威胁身体健康 [4]。临床总结肿瘤科护理

人员职业危害因素多来源于以下几个方面：①体液、血源因素。

护理人员在护理过程中长时间与患者分泌物、排泄物、体液、

血液等因素接触，一旦护理操作中出现针刺损伤，接触到患

者体液、血源则可能引起丙型肝炎病毒、乙型肝炎病毒、艾

滋病病毒等传染疾病。据相关资料统计，医护人员传染病患

者中 80%-90% 因针刺所致。②物理因素。护理人员在输液器

回收，安瓿药物配置使容易出现划伤。部分肿瘤患者病情晚

期时因疼痛剧烈，存在呻吟，大哭大闹情况，加之，呼叫铃声、

仪器运行声音，对护理人员听觉、神经、心血管、内分泌系

统造成影响，导致护理人员头痛、烦躁、疲劳、听力下降。

而长时间接触紫外线消毒，不仅会损伤患者皮肤，还会影响

患者眼睛。③化学因素。肿瘤科护理人员需长期接触消毒剂，

抗肿瘤药物，这些药剂经消化道、呼吸道、皮肤对护理人员

身体造成不良影响。研究表明，化疗药物接触时间过长可能

引起细胞癌变、突变、畸性。而高浓度戊二醛吸入过多会导

致皮肤过敏、眼部烧灼、气喘、胸闷。④心理因素。随着现

代医学模式转变，护理人员工作性质更加紧张，工作环境特

殊，工作任务繁重，加之，长期面临职业危害和肿瘤患者死亡，

护理人员心理负担较重，患者生活态度，精神状态受到负面

影响，也会损害患者身心健康，影响护理质量。因此，加强

肿瘤科护理人员职业暴露及风险防范尤为重要。而在职业危

害防范中，必须先培养护理人员安全方案意识，职业防护技

能训练通过护理组长或护士长进行授课，通过图片、文字、

现场示范等形式加强护理人员职业安全意识培养，转变护理

人员传统观念，提高护理人员安全防护技能，在日常工作中

做好职业防护措施，提高职业防护及化疗用药规范性，避免

对身体造成损害 [5]。

本研究观察结果显示，实施职业防护技能训练后，护理

人员观察组职业暴露发生率明显比对照组低，职业暴露对策

知晓、职业暴露预防知晓、护理风险意识比对照组高，差异

具有统计学意义 (r<0.05)；由此可见，强化职业防护技能训

练的重要性。

综上所述，肿瘤科护士加强职业防护技能训练，可提升

护理风险意识，降低职业暴露，值得临床推广应用。

［参考文献］

[1] 梁继梅 . 职业防护技能训练对肿瘤科护士职业暴露及

护理风险意识的影响 [J]. 国际医药卫生导报，2017，23(8)
[2] 姜俊，陈宜刚，陈鲁等 . 实习前开展职业防护补偿教

育对护生职业防护能力的影响 [J]. 护理研究，2016，30(29）
[3] 刘东军 . 肿瘤科护士职业安全防护的研究进展 [J]. 护士

进修杂志，2019，34(13)
[4] 罗青 . 分析不同学习经历职业防护教育对护理人员

抗肿瘤药物职业防护情况的影响 [J]. 中国保健营养，2019，
28(21):23.

[5] 张海燕，王晓霞 . 细节管理在肝病科护士职业暴露风险

防控中的应用价值体会 [J]. 中国卫生产业，2019，17(2):65-66

( 上接第 6页 )

解和收缩情况较少，封闭性良好，有效避免了根管渗漏情况，

降低了感染的几率 [4]。

综上所述，氢氧化钙糊剂联合根管治疗术治疗牙髓炎或

根尖炎效果较好，能有效改善患者疼痛症状，提升治疗效果，

可行性高，值得推广。
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随着现代医疗水平提升，逐渐被其他治疗方案所取代 [3]。

近年来，小切口阑尾切除术被广泛运用，与传统开腹阑

尾切除术比较，小切口阑尾切除术切口小，对患者腹腔组织

造成的伤害小，能降低术后肠梗阻和腹腔粘连等风险，还能

加快患者身体康复，缩短患者住院时间，减轻患者经济负担，

这两种治疗方案对比，发现，观察组术中出血量少于对照组，

切口长度、手术时长及术后恢复时间短于对照组，观察组术

后并发症发生率 0.00% 低于对照组 19.23%；表明，在这两种

方案中选择，应优先选用小切口阑尾切除术 [4]。

综上所述，阑尾炎运用小切口切除术治疗的效果显著，

与传统开腹式阑尾切除术比较，术后并发症发生率更低，术

中出血量更少，切口长度、手术时长及术后恢复时间更短，

阑尾炎值得应用小切口阑尾切除术治疗方案。
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