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临床护理人员预防 CAUTI 的知信行现状及研究进展 
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【摘要】通过对国内外护理人员在预防导尿管相关尿路感染（catheter-associated urinary tract infection, CAUTI）
的知信行相关研究进行分析，阐述知、信、行三者在预防 CAUTI 中的作用及现状，以及三者之间的关系，以便

医疗机构的管理者更好地了解知信行在预防 CAUTI 中哪些方面存在不足，为其制定更为严格的预防和控制措施

来减少 CAUTI 的发生率提供依据。 
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【Abstract】By analyzing domestic and international studies on the knowledge, attitudes/beliefs, and practices (KAP) 
of nursing staff regarding the prevention of catheter-associated urinary tract infection (CAUTI), this study elaborates on 
the roles and current status of knowledge, attitudes/beliefs, and practices in preventing CAUTI, as well as the relationships 
among these three dimensions. The aim is to help healthcare institution administrators better understand the existing gaps 
in KAP related to CAUTI prevention, thereby providing a basis for formulating stricter prevention and control measures to 
reduce the incidence of CAUTI. 
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导尿管相关尿路感染（CAUTI）是指在导尿管使用

过程中，因尿液经尿路返流或外源性病原体侵入而引

起的炎症反应，是医院获得性感染中最常见且负担最

重的一类。大量临床资料表明，CAUTI 不仅显著延长

患者的住院时间，更导致医疗成本上升、患者痛苦加剧，

甚至引发血流感染、脓毒症等严重并发症，危及生命。

据统计，全球范围内，医院感染中约 40%为尿路感染，

而其中高达 75%～80%与留置导尿管有关。尤其值得

注意的是，导尿管留置时间每延长一天，CAUTI 的发

生风险便增加 3%–7%[1-2]。随着抗菌药物耐药形势的日

益严峻，CAUTI 的防治难度进一步加大，已成为全球

医院感染控制领域亟需解决的公共卫生问题。 
多项研究进一步揭示了CAUTI对患者预后的深远

影响。例如，美国疾病控制与预防中心（CDC）数据显

示，CAUTI 患者平均住院日延长 2-4 天，额外医疗费

用增加约 3800–6000美元[3]。而在重症监护病房（ICU）

中，CAUTI 更是导致医院感染相关死亡的重要诱因之

一，合并 CAUTI 的患者死亡率显著高于未感染者[4]。

这些数据不仅凸显了 CAUTI 对患者安全构成的威胁，

也反映出其在卫生经济学上的沉重负担。 
尽管目前国际和国内均已发布多项CAUTI预防指

南，如 WHO 患者安全联盟推荐的“导尿管束”（Catheter 
Bundle）策略，强调严格掌握置管指征、尽早拔管、无

菌操作与封闭引流等核心措施，但在临床实践中，

CAUTI 的防控仍面临诸多障碍。研究显示，医护人员

对相关指南的认知不足、执行依从性低是导致 CAUTI
持续高发的重要原因之一。不同地区、不同专业背景的

医务人员在 CAUTI 危险因素、预防措施等方面的知识

水平存在显著差异，部分护理人员未能系统掌握预防

要点，如正确执行会阴护理、保持引流系统密闭等关键
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环节[5]。此外，医院内部感控管理制度执行不到位、教

育培训缺乏系统性，也削弱了防控措施的实际效果。 
“知信行”理论模型指出，知识是形成积极态度和

促进正确行为的基础。多项调查表明，护理人员对

CAUTI 预防知识的掌握程度直接影响其临床操作行为，

进而决定防控成效。因此，系统梳理当前国内外 CAUTI
防控领域的知识、态度与行为现状，识别关键薄弱环节，

对于制定针对性的干预策略、提升整体护理质量具有

重要意义。 
本研究拟通过系统文献回顾，整合近年来全球范

围内 CAUTI 防控的知信行研究进展，总结有效干预模

式与培训经验，旨在为临床护理人员认知水平提升与

医院感染管理策略优化提供科学依据，助力实现“零感

染”的优质护理目标。 
1 预防导尿管相关尿路感染的知识水平不均衡   
1.1 不同的人口学特征在预防 CAUTI 的相关知识

存在差异 
研究表明，知识的掌握情况与临床医护人员的工

作年限、职称、学历、所在科室、职务、性别、是否参

加过培训等均存在一定关系。在现有的研究中，工作年

限、职务、是否参加培训与知识的掌握情况得分呈正相

关[6-13]；而学历对预防 CAUTI 的知识得分存在争议，

聂向荣等[8,9]认为学历越高、知识水平越高，其分析主

要原因为高学历代表着更多的学习时间、学习机会，从

而导致知识水平相对较高。而梁英等[10-12]研究发现预

防 CAUTI 的知识得分与学历无关，其原因可能是学校

在预防 CAUTI 的相关教育方面是欠缺的，已经不能满

足临床护理需求，也可能是学校教科书的更新速度已

经跟不上临床的实际需求。部分研究结果表明，不同性

别的护理人员知识水平也存在差异[13-15]，差异的结果

主要是男性优于女性，研究者认为可能与男性护理人

员起步晚、受教育起点较高有关；但大部分研究则显示

性别在预防 CAUTI 的知识水平中无统计学意义。在不

同科室之间，ICU 人员的知识水平优于外科，外科优于

其他科室[11,16]，可能是与外科的尿管较多、外科护理人

员对管道护理更加重视、管道护理的培训较多有关。但

在所有科室中，泌尿外科知识得分最高[9,16,17]，是因为

导尿管是泌尿外科的专科护理内容，其接触到的理念

和实践也相对更多。不同职位中，护士长或护理组长的

知识水平高于普通护士[8-10]；与医生相比，护士预防

CAUTI 的相关知识缺乏[17,18]。此外，参加过培训的护

理人员在预防CAUTI知识水平方面均优于未参加过培

训的人员，说明，教育培训在提高护理人员预防 CAUTI

知识水平方面效果显著[12,15,17-19]。 
1.2 不同的知识条目在预防 CAUTI 中存在差异 
预防 CAUTI 的知识包括留置导尿的适应症、禁忌

症，拔出导尿管的指征、导尿管的固定、日常护理、用

药、引流装置的更换、标本的采集、功能锻炼、异常情

况的处理、集尿装置的管理、患者的健康教育等内容。

CAUTI 的防治知识的掌握程度是评估对该疾病认知水

平及预防措施实施情况的重要指标，因此了解其防治

知识对预防感染具有重要意义。在不同的研究中，护理

人员的知识水平综合得分良好的比例为 28.4%～

81.5%[20]，但是在不同的条目中，差异较大。预防

CAUTI 的发生知识得分率较高的方面主要在选择合适

的导尿管、规范的手卫生、合适的引流袋放置位置、保

持引流管的通畅、不得将尿袋放置于地面、有规范的管

理流程或制度等。得分率较低的主要原因为常规使用

消毒液来预防感染是不必要的、常规的膀胱冲洗可能

会增加膀胱的损伤和感染的发生、每日评估留置导尿

的必要性、据说明书要求的频率更换引流袋、使用清水

或生理盐水保持导尿管和会阴部的清洁等[21]。关于留

置导尿的适应症、禁忌症等基本理论得分率在 30.5%～

98.8%[20,22]；部分研究中，甚至出现了临床护理人员对

知识的掌握与 CAUTI 预防指南相矛盾的情况[23]，可能

是因为护理指南的部分措施临床指导意义不够，不便

于临床护理人员执行，也可能与很多护理人员没有养

成良好的文献查阅习惯有关。由此可以得出，部分护理

人员对预防 CAUTI 的指南学习和理解是欠缺的，有待

进一步加强。在调查 CAUTI 预防策略的知晓情况中，

得分最高可达 94.5%[17]，说明对于如何避免 CAUTI 的
发生措施相对掌握较好。 

2 预防导尿管相关尿路感染的态度均较为积极 
影响临床护理人员预防CAUTI态度的因素较为复

杂，普遍认为与其认知水平存在一定关系，认知水平低

的个体往往对该疾病的危害程度不够了解，从而也不

会引起重视。在临床上，CAUTI 的发生随着导尿管的

置入，时间越长，发生的风险越高，对于置入导尿管时

间超过 1个月的患者，发生 CAUTI的概率接近 100%，

因此一些医务人员认为 CAUTI 是不可能完全预防的，

但不可否认的是，绝大多数医务人员都重视 CAUTI 的
预防和控制。在现有的研究资料中，对护理人员预防

CAUTI 的态度研究相比知识和行为的研究相对较少，

但结果均显示，护理人员对预防 CAUTI 的态度均较为

积极，得分率在 53.4%～100%[15,24,25]，高于同一研究样

本中知识和行为或实践得分，说明临床护理人员知晓
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积极预防 CAUTI 可以从中获益，认为通过学习 CAUTI
相关知识、规范的操作、主管部门的重视有助于降低

CAUTI 的发生率，也有助于患者疾病的转归。但是，

有部分研究发现，不同性别、工作年限、职称、学历的

临床护理人员对CAUTI预防态度评分存在统计学意义。

可能是随着工作年限的延长、所处职务的变化、接受的

培训增多，较长工作年限、较高职称以及较高学历的临

床护理人员对 CAUTI 的危害认识更充分，因此态度也

更为积极。此外，卫生主管部门以及医疗机构决策者的

态度也对临床一线护理人员的态度产生较大的影响。 
3 预防导尿管相关尿路感染的行为有待进一步规

范 
在不同的研究中，不同年龄、性别、工作年限、职

称、科室、知识水平的临床护理人员 CAUTI 预防行为

存在差异，预防 CAUTI 的行为落实得分在 33.3%～

97.9%之间。尽管在不同的国家或地区均发布了预防

CAUTI 的指南或专家共识，但执行率有待提高。卫生

部在 2017年下发的指南中明确要求不需要常规使用消

毒剂消毒尿道口、不应当常规使用含消毒剂或抗菌药

物的溶液进行膀胱冲洗或灌注[26]，但刘晨霞等在 2021
年对全国 179 所 ICU 的调查中发现，仍有 45.65%的

ICU 使用碘制剂进行尿道口的常规清洁，有 15.49%的

ICU 常规进行膀胱冲洗[27]，因此说明，严格落实 CAUTI
的相关措施仍有较大的提升空间。而通过对现有文献

进行总结分析发现，尽早拔出导尿管、置入时严格的无

菌技术、保持引流装置的密闭、导尿管置入或维护后的

手卫生等常规措施落实较好，依从性最高可达 97.86%，

而这些措施通常都是长期没有进行改变的；但是，在尿

液标本的采集、拔管前的评估、膀胱冲洗的必要性、会

阴护理的溶液选择、对已经感染者进行隔离或保护等

落实较差，落实率在 29.5%～54.7%[15,20,22,25-29]，这些措

施或要求在较早的指南或教材中没有体现或者有明显

变化。由此可以得出，临床护理人员对最新的指南学习

和落实是比较滞后的，也可能与管理者没有落实监管

和培训有关；当然，公共自然灾害的频繁发生，导致医

务人员工作量骤增，人力资源匮乏，也存在一定关系，

这点也与霍玉萌[30,31]等研究一致。导尿管型号选择国

内外的研究中，得分率差异较大，刘容等人的研究得分

率仅为38.26%[25]，而Balu等，此项得分率为93.6%[22]；

但是样本量有限，需要通过大量的、多中心的研究来进

行明确。 
4 预防导尿管相关尿路感染知、信、行相关性 
在知信行模式中，“知识和学习是基础，信念和态

度是驱动力，健康行为是最终目标”。知信行是指通过

学习获得相关的知识和技能，从而对个体行为产生影

响，最终达到规范地落实日常行为。尽管大多数研究表

明，预防 CAUTI 的实践水平与知识水平和态度呈正相

关，但也不完全都是受其影响，也和人力、制度、监督

管理、护理人员的执行力和素养等密切相关。但是，意

见较为统一的是，没有过硬的专业知识作为支撑，必然

会影响态度和行为的正确性[29]；同理，仅有过硬的知

识水平，没有积极的态度，规范的行为也无法进行正确

的落实。因此，单从知识、信念/态度、行为/实践中的

某一方面进行提升并不能很好地预防 CAUTI 的发生，

只有对三者同时进行正向影响，才能达到预期的效果。 
5 小结 
临床护理人员对预防导尿管相关尿路感染

（CAUTI）的知信行水平仍需提升。CAUTI 作为常见

的院内感染，显著增加患者住院时间与费用，而目前防

控措施在临床落实仍显不足，且地区及专业认知存在

差异。为此，应加强医务人员培训，普及相关指南，同

时强化全流程监督与管理。国外研究显示，通过规范化

电子监测与督导，CAUTI 发生率可降低约 70%。国内

虽已有监测举措，但覆盖范围有限，自纳入国家护理质

量敏感指标后，重视程度有所提高。综上，预防 CAUTI
需多方持续努力，涵盖管理监督、教育培训与全面监测。 
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