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·论著·

医务人员血源性职业暴露与防护措施的犓犃犘现况研究

符湘云，李　瑞，王惠芳，罗清钦，谢多双

（湖北医药学院附属太和医院，湖北 十堰　４４２０００）

［摘　要］　目的　了解某院医务人员职业暴露与防护知识、态度和行为现状，并调查影响戴手套及穿隔离衣的原

因。方法　对２０１２年１０月１６日该院在岗的部分临床医务人员进行问卷调查。结果　共调查医务人员３７４名，全

院平均每人参加培训（１．４７±１．５４）次，内科医务人员参加培训次数为（２．００±２．１２）次，高于其他科室 （均犘＜

０．００１）。硕士以上学历和医生的知识水平得分分别为（８８．４３±１１．０９）分、（８８．１４±１１．４８）分，均较高。在态度、行

为方面，不同组别医务人员间差异均无统计学意义（均犘＞０．０５）。影响医务人员戴手套和穿隔离衣的主要原因分

别是影响操作和配备不足。结论　该院医务人员职业暴露与防控知识水平、态度和行为均不理想；医院应采取措

施，提高医务人员职业暴露防护水平。
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　　目前，越来越多的医务人员开始关注和执行职

业防护措施。医务人员血源性职业暴露的影响因素

较多。为了解医务人员职业暴露的知识、态度和行

为（ＫＡＰ）现状，以及职业暴露的相关危险因素，对

本院医务人员职业暴露的知识水平、态度和行为方

面进行调查，现将调查结果报告如下。
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１　对象与方法

１．１　调查对象　２０１２年１０月１６日，对本院３７４

名医务人员进行调查。

１．２　问卷调查　采用现场偶遇的方法，要求所有调

查对象独立填写《医务人员血源性职业暴露 ＫＡＰ

调查问卷》。调查内容包括职业暴露知识、态度和行

为习惯等 ＫＡＰ相关内容，以及医务人员戴手套和

穿隔离衣的影响因素。知识、态度和行为评分，均转

化为１００分制进行数据分析。

１．３　数据分析　所有问卷由调查员收回，并核对信

息，应用ＳＰＳＳ１９．０统计软件进行数据分析。连续

性变量用均数±标准差（狓±狊）表示，分类变量采用

频数和百分比的形式表示。采用方差分析和多个样

本均数间的多重比较。检验水准为α＝０．０５。

２　结果

２．１　一般情况　共调查医务人员３７４名，平均年龄

（３２．３０±７．９４）岁；男性１０５名（２８．０７％），女性２６９

名（７１．９３％）。

２．２　医务人员培训、知识、态度和行为的比较　全

院平均每人参加培训（１．４７±１．５４）次。内科医务人

员参加培训次数较多，其他科室较低，差异有统计学

意义（犘＜０．００１）。硕士以上学历、医生的知识水平

较高，各组比较，差异有统计学意义（均犘＜０．００１）。

在态度、行为方面，不同组别医务人员间差异均无统

计学意义（均犘＞０．０５）。见表１。

表１　医护人员职业暴露培训情况以及知识、态度和行为得分（狓±狊）

犜犪犫犾犲１　Ｓｃｏｒｅｓｏｆｔｒａｉｎｉｎｇ，ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ，ａｔｔｉｔｕｄｅａｎｄｐｒａｃｔｉｃｅｏｆｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌｅｘｐｏｓｕｒｅｔｏｂｌｏｏｄａｍｏｎｇＨＣＷｓ（狓±狊）

项目 例数 培训次数 知识得分 态度得分 行为得分 犉 犘

科室类别

　内科 １２５ ２．００±２．１２ａｂｃ ８４．７０±１２．２９ ７２．１１±１２．６８ ７１．６５±２０．２８ 犉培训＝７．３２１ ０．０００

　外科 １２１ １．１９±１．０４ａ ８６．９２±１２．６９ ７２．６１±１２．３１ ７３．０１±１７．２３

　妇科 ２０ １．１０±１．１２ｂ ９０．４３±１１．６０ ７５．３６±６．７５ ７７．０３±１０．８５

　儿科 ３０ １．７７±１．１９ ８２．９０±１２．９１ ７１．４３±１４．５３ ６７．９２±２０．３６

　其他 ７８ １．０３±０．９７ｃ ８４．７３±１１．３８ ７０．９７±１３．８３ ６７．４３±１１．９９

学历

　大专及以下 １０１ １．７０±１．６６ ８３．３０±１５．３１ａ ７１．８５±１３．３２ ６８．９２±１９．４１ 犉知识＝３．７７８ ０．０２４

　本科 １９９ １．２９±１．４１ ８５．６９±１０．７７ ７２．７９±１２．０４ ７１．８５±１４．９５

　硕士及以上 ７４ １．６２±１．６９ ８８．４３±１１．０９ａ ７０．８５±１３．６２ ７２．５５±２０．８８

岗位

　医生 １１０ １．３３±１．７５ ８８．１４±１１．４８ａｂ ７２．９２±１１．７３ ７２．１５±１９．２８ 犉知识＝４．５４４ ０．００４

　医技 ４１ １．１５±１．２４ ８６．７４±１０．３３ｃ ７４．２２±１０．３４ ６９．５１±１１．０６

　护士 １９８ １．６５±１．５０ ８４．７６±１２．５４ａｄ ７１．９７±１３．３１ ７０．８０±１８．０５

　实习生 ２５ １．２０±１．２６ ７８．９６±１４．２４ｂｃｄ６６．８６±１４．５６ ７２．９６±１３．７９

合计 ３７４ １．４７±１．５４ ８５．５８±１２．３１ ７２．１５±１２．７１ ７１．２０±１７．５２

　　１）由于篇幅所限，仅将差异有统计学意义的结果列入表内

　　２）“培训次数”和“知识得分”两组数据中标相同字母（ａ，ｂ，ｃ，ｄ）数据间比较差异有统计学意义

２．３　影响医务人员戴手套依从性的原因 　调查显

示，影响医务人员戴手套的主要原因是影响操作。

见表２。

２．４　影响医务人员穿专用隔离衣依从性的原因 　

影响医务人员穿专用隔离衣的主要原因是配备不

足。见表３。
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表２　影响医务人员戴手套的原因（例）

犜犪犫犾犲２　ＦａｃｔｏｒｓａｆｆｅｃｔｉｎｇｗｅａｒｉｎｇｇｌｏｖｅｓａｍｏｎｇＨＣＷｓ（Ｎｏ．ｏｆｃａｓｅｓ）

项目 手套质量 手套难以获得 戴手套麻烦 影响操作 没有必要戴 经济原因 担心患者误解 实际无法正常更换 其他

岗位

　医生 ４２ ２９ ３２ ５３ ７ １２ ２９ ５３ １３

　医技 １２ １０ １２ ２１ １ ２ ６ ３１ ３

　护士 ５４ ３５ ５３ １５４ ７ ２３ ８１ １２６ ７

　实习生 １２ ８ ５ １３ ０ １ ７ １１ １

科室

　内科 ４０ ３４ ４２ ８０ ３ １１ ５２ ６６ ４

　外科 ５３ ３２ ３４ １０７ １０ ２３ ４３ ９８ １４

　妇科 ７ ２ ３ １３ １ ２ ５ １１ ０

　儿科 ９ ４ ９ ２４ ０ １ １９ １８ ３

　其他 １１ １０ １４ １７ １ １ ４ ２８ ３

合计 １２０ ８２ １０２ ２４１ １５ ３８ １２３ ２２１ ２４

表３　影响医务人员穿专用隔离衣的原因（例）

犜犪犫犾犲３　ＦａｃｔｏｒｓａｆｆｅｃｔｉｎｇｗｅａｒｉｎｇｉｓｏｌａｔｉｏｎｇｏｗｎｓａｍｏｎｇＨＣＷｓ（Ｎｏ．ｏｆｃａｓｅｓ）

项目 未配备 难以获得 穿戴麻烦 产品不舒适 没有必要穿 影响操作 其他

岗位

　医生 ４０ ２９ ３８ ２４ ８ １７ １４

　医技 ２９ ４ ７ ９ ０ １４ ５

　护士 ５５ ３０ ５２ ５３ ２２ ９５ １５

　实习生 ４ ９ ３ ９ ０ ４ ３

科室

　内科 ４１ ２６ ３４ ３２ １２ ４２ １２

　外科 ４７ ３６ ４７ ３８ １０ ５６ １６

　妇科 ９ ６ ６ ５ ２ ５ ０

　儿科 ２ ０ ７ １２ ６ １６ ５

　其他 ２９ ４ ６ ８ ０ １１ ４

合计 １２８ ７２ １００ ９５ ３０ １３０ ３７

３　讨论

由于职业暴露发生率较高［１－４］，已受到医务人

员的广泛关注。但是，预防和控制职业暴露，需要医

务人员自身提高防护意识［５］。ＫＡＰ研究是收集研

究对象关于某方面的知识（ｋｎｏｗｌｅｄｇｅ，指对基本知

识和基本概念的了解）、态度（ａｔｔｉｔｕｄｅ，指对知识及

其社会效应的态度）和行为（ｐｒａｃｔｉｃｅ，指如何行动与

落实）的研究方法［６］。本调查采用ＫＡＰ研究方法，

以了解医务人员对于职业防护知识掌握、态度和行

为情况，以及部分措施影响因素。

３．１　医务人员职业防护知识水平有提升的空间　

本组调查发现，本院医务人员职业暴露相关知识水

平得分为（８５．５８±１２．３１）分，与国内外水平
［７－８］相

似，有继续提升的空间。在参与培训方面，内科医务

人员参与培训的次数较多，与国内外的情况［９－１１］大

致相同。在知识水平方面，硕士以上学历、医生岗位

得分较高，大专以下、实习生的得分较低，这也是国

内外医务人员职业暴露的主要特点［７，１２］。这提示我

们需要针对性地加强培训，逐步提高医院整体的职

业防护知识水平。

３．２　医务人员职业防护态度和行为需改善　本研

究发现，本院医务人员的态度得分为（７２．１５±

１２．７１）分，行为得分仅（７１．２０±１７．５２）分，均不

高［８］；且各组的态度、行为得分间差异无统计学意义

（犘＞０．０５），说明本院态度和行为得分普遍偏低。

医院应采取措施，如选取平时防护意识好、行动落实

好的医务人员作为标兵榜样，影响周围同事，以点带

面，最终实现全院整体职业防护水平的提高［３，１３］。
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３．３　医务人员职业防护措施落实的影响因素　戴

手套、穿隔离衣是最常用、最容易落实的防护措施，

也是标准预防的主要内容之一。本研究结果显示，

影响医务人员戴手套的主要原因是影响操作，说明

要想办法转变医务人员工作习惯［１４］，使之适应并积

极主动地落实［１０］。此外，影响医务人员穿专用隔离

衣的主要原因是配备不足，说明配备充足、使用方

便、触手可及、安全舒适的防护用品是医务人员积极

响应的必要硬件准备［１４］。

综上所述，提升医务人员职业暴露与防护的

ＫＡＰ水平，必须加强医务人员对职业暴露与防护工

作的重视；必须针对薄弱环节和主要影响因素，开展

有效的培训、督导、反馈；进而持续提高医务人员职

业暴露防护水平，降低职业暴露发生率，保障医疗

安全。
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