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感控专职小组与个案追踪法护理干预对多重耐药菌感染患者的效果分析 

刘 琴 

江苏省泰兴市人民医院  江苏泰兴 

【摘要】目的 讨论感控专职小组与个案追踪法护理干预对多重耐药菌感染患者的效果。方法 在 2023
年 1 月至 2024 年 12 月开展 100 例多重耐药菌感染患者临床研究中，从其中均衡划分研究组与对照组，各

组均 50 例。对照组实施常规护理；研究组在对照组基础上实施感控专职小组与个案追踪法护理干预。调查

与分析二组手卫生依从率、接触隔离完整率、环境消毒合格率。结果 研究组手卫生依从率、接触隔离完整

率、环境消毒合格率显著比对照组高，P＜0.05。结论 感控专职小组与个案追踪法护理干预对多重耐药菌感

染患者而言，可使得其享受到良好的手卫生、隔离与环境消毒护理服务。 
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Effect analysis of specialized infection control team and case tracking method nursing intervention on 

patients with multidrug-resistant bacterial infection 

Qin Liu 

Jiangsu Taixing People's Hospital, Taixing, Jiangsu 

【Abstract】Objective To evaluate the effectiveness of a dedicated infection control team and case tracking 
nursing intervention for patients with multidrug-resistant bacterial infections. Methods A clinical study involving 
100 patients with multidrug-resistant bacterial infections was conducted from January 2023 to December 2024. The 
study included an equal number of patients in both the experimental and control groups, each consisting of 50 cases. 
The control group received routine care, while the experimental group received additional care from the dedicated 
infection control team and case tracking method. The compliance rate of hand hygiene, the integrity rate of contact 
isolation, and the qualification rate of environmental disinfection were surveyed and analyzed. Results The 
compliance rate of hand hygiene, the integrity rate of contact isolation and the qualification rate of environmental 
disinfection in the study group were significantly higher than those in the control group, P<0.05. Conclusion The 
dedicated infection control team and case tracking nursing intervention can provide patients with multidrug-resistant 
bacterial infections with high-quality care in terms of hand hygiene, isolation, and environmental disinfection. 
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多重耐药菌是指对临床三类或以上抗菌药均出

现耐药的细菌，抗菌药物的出现，极大提高了人类

健康率，但是现阶段抗菌药滥用与人类疾病谱不断

变化因素下，导致多重细菌耐药感染问题日趋严重
[1]。世界卫生组织显示[2]：预计 2050 年，全球多重

耐药菌感染死亡人数将超过 1000 万，已成为全人类

共同面临公共卫生问题之一。《遏制微生物耐药国

家行动计划（2022-2025 年）》颁布以来，医院积极

探索与开展有关于多重耐药菌护理防控工作[3]。常

规护理会被动化采取具有普适性护理方法，导致不

能为多重耐药菌感染患者提供更好护理服务。感控

专职小组与个案追踪法护理干预措施下，感控专职

小组护以成立团队小组的形式来对此多重耐药菌感

染患者护理措施进行制定与监测，确保护理服务落
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实到位与不断调整至最佳状态；个案追踪法护理会

结合患者合体医疗活动轨迹进行追踪，而后采取相

应护理管理措施，将以上两者护理方法联合实施，

有助于为此病患者提供高质量护理服务。 
下一步，本研究将围绕感控专职小组与个案追

踪法护理干预对多重耐药菌感染患者效果展开分析，

如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在 2023 年 1 月至 2024 年 12 月开展 100 例多重

耐药菌感染患者临床研究中，从其中均衡划分研究

组与对照组，各组均 50 例。 
基线特征经统计学分析后 P＞0.05，特征具体表

现为：对照组中年龄：18-75（46.26±9.33）岁，男/
女：29/21，教育程度为高中或专科及以下/大专或本

科及以上：28/22，病情非急诊/急诊/危重/濒危：

20/15/10/5；研究组中年龄：18-72（46.85±9.52）岁，

男/女：30/20，教育程度为高中或专科及以下/大专或

本科及以上：27/23，病情非急诊/急诊/危重/濒危：

20/13/12/5。 
1.1.1 诊断标准：确诊多重耐药菌感染，诊断标

准参考《多重耐药菌院感预防与控制指南》。 
1.1.2 纳入标准：入院前处于多重耐药菌感染潜

伏期，或潜在感染因素，亦或者已经发生感染；具有

完善的微生物检测与药敏试验等临床资料；具备正

常意识与沟通能力；对研究知情，且选择参加。 
1.1.3 排除标准：入院后进一步实验室检查确定

为误判者；住院时间不足 48h；伴有其他感染性疾病；

伴有严重性脏器功能障碍；伴有严重危及生命安全

的疾病；处于妊娠等特殊时期者。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组实施常规护理：即以《多重耐药菌

医院感染预防与控制技术指南（试行）》指南文件与

医院规章制度等，采取相应多重耐药菌感染应对护

理措施。 
1.2.2 研究组在对照组基础上实施感控专职小组

与个案追踪法护理干预： 
（1）感控专职小组：第一，由院感科人员、药

学部门人员、临床科室医护人员与实验室人员共同

组成感控专职小组，小组系统学习多重耐药菌感染

相关知识，随后考核通过后，共同负责制定多重耐

药菌感染防控护理流程，同时监督该护理有效落实。

第二，需对多重耐药菌感染防控标准化护理制度进

行明确，并对抗菌药物的使用制定分级管理制度，

发现多重耐药菌感染患者后，立即相应多部门管理

机制，即时全院通报耐药菌结果。第三，需结合多重

耐药菌感染检测相关数据，分析该感染患者日发病

率情况，比较科室差异，并由院感科进行预警信息

发布。第四，每月对科室医护人员进行感染消毒合

理、手卫生培训学习工作，并进行考核。每周对科室

病房进行巡查，检查器械管理与隔离规范程度等，

对出现问题，小组讨论方法并监督整改。 
（2）个案追踪法护理干预：第一，检验科发现

多重耐药菌感染患者后，立即相应个案追踪法，对

其进行入院及出院全程化追踪管理，并同时感控小

组与科室护士长，此外还需在患者病历上进行接触

隔离特殊标识。第二，现场个案追踪方面，为患者安

排单间病房，或同感染菌种集中安排统一病房，限

制该病房人员流通，并对此类患者使用专用医疗器

械与设备。在进行侵入性护理操作室，注意手卫生

原则与无菌操作原则。每日 2 次对病房地面进行清

洁消毒，对物体表面进行消毒。第三，结合检验科与

现场个案追踪情况，分析护理不足与缺陷，如室内

消毒频次不够、手卫生制度落实不到位等，而后与

科室制定适宜解决方案，并进行整改。 
1.3 观察指标 
1.3.1 手卫生依从率：在患者需手卫生总机会数

中，统计正确手卫生依从率。 
1.3.2 接触隔离完整率：在总追踪例数中，统计

正确执行隔离次数发生率。 
1.3.3 环境消毒合格率：在总环境采样例数中，

统计 ATP 检测合格机率。 
1.4 统计学分析 
运用 SPSS 26.0 统计软件，以 P 值作为两组诊

断结果差异性的判断依据，即 P＜0.05，剖析分类变

量使用 χ²值，剖析连续变量使用 t 值。 
2 结果 
2.1 手卫生依从率比较 
研究组手卫生依从率显著比对照组高，P＜0.05，

见表 1。 
2.2 接触隔离完整率比较 
研究组接触隔离完整率显著比对照组高，P＜

0.05，见表 2。 
2.3 环境消毒合格率比较 
研究组环境消毒合格率显著比对照组高，P＜

0.05，见表 3。 



刘琴                                          感控专职小组与个案追踪法护理干预对多重耐药菌感染患者的效果分析 

- 39 - 

表 1  手卫生依从率比较[n（%）] 

组别 例数（n） 手卫生依从率 

对照组 50 45（90.00） 

研究组 50 50（100.00） 

χ2 -- 5.263 

P -- 0.021 

表 2  接触隔离完整率比较[n（%）] 

组别 例数（n） 接触隔离完整率 

对照组 50 44（88.00） 

研究组 50 50（100.00） 

χ2 -- 6.383 

P -- 0.011 

表 3  环境消毒合格率比较[n（%）] 

组别 例数（n） 环境消毒合格率 

对照组 50 44（88.00） 

研究组 50 50（100.00） 

χ2 -- 6.383 

P -- 0.011 

 
3 讨论 
多重耐药菌感染的发生不仅会导致患者抗菌药

物选择遭受极大限制而影响病情控制，且会容易造

成医院感染重大风险问题。关于此病患者医护工作

涉及学科较多，具有多学科医疗需求，加之此病的

凶险性，如何做好对此病患者的个体化感染防控管

理也十分重要。 
本次研究显示：研究组手卫生依从率、接触隔

离完整率、环境消毒合格率显著比对照组高，P＜
0.05。可见：多重耐药菌感染患者实施感控专职小组

与个案追踪法护理干预对于保障良好护理效果十分

显著。该措施下感控专职小组会以多学科团队为此

病患者病情防控制定规范管理制度，并会对小组人

员进行专业培训与考核，使其具备良好的多重耐药

菌感染防控能力，并会动态监测与反馈此病感控管

理问题，并持续进行调整与优化，以此提高此病感

控管理科学合理性[4]。个案追踪法护理干预会从入

院检验科至病房出院，全程化对多重耐药菌感染患

者进行感控追踪与管理，会为其采取标准化手卫生

等基础感染防控措施，并会实施正确规范的接触隔

离工作，同时还会加强环境消毒管理，以此使得患

者个体在全程感控管理中获得细致且合理的护理措

施，全程管理还可及时发现护理不足，而后进行调

整，闭环式优化个体护理服务[5-7]。以上措施联合实

施下，会在专业团队加持联合个体全程追踪管理模

式下，为患者提供权威且精准的感控护理服务，保

障良好护理效果[8]。 
综上所述，多重耐药菌感染患者实施感控专职

小组与个案追踪法护理干预后，可提高手卫生、隔

离与环境消毒护理执行正确率，保障良好护理效果。 
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