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［摘　要］　目的　应用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法调查医护人员手卫生依从性。方法　选取２０１６年

１月—２０１８年１０月某院全体医护人员为研究对象，于２０１７年１月开始采用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场

观察法调查医护人员手卫生依从率，并比较２０１６年（采用纸质调查表辅助隐蔽式现场观察法）、２０１７年、２０１８年

１—１０月的手卫生依从率差异。结果　２０１６、２０１７年、２０１８年１—１０月分别调查医护人员１２０１、１２３７、１２３４名，

调查手卫生指征６５３９、２２７０８、１７５０９次。２０１６年采用纸质调查表辅助隐蔽式现场观察法调查手卫生依从率为

８９．４５％，２０１７年应用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法调查手卫生依从率为６０．７６％，２０１８年１—１０月手

卫生依从率提高至６９．０６％。不同年份医护人员手卫生依从率比较，差异有统计学意义（犘＜０．００１）。结论　应用

感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法较纸质调查表辅助隐蔽式现场观察法可获取更准确的医护人员手卫生依

从性数据，对提高手卫生依从性有指导意义。
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　　伴随医学科技的迅速发展，诊疗手段日益多样

化，医院感染风险不断增加，预防和控制医院感染的

发生愈来愈受到广泛关注。国外研究证实，有１／３

的医院感染能够通过手卫生预防［１］，加强医务人员

手卫生依从率医院感染发生可减少５０％
［２］。世界

卫生组织（ＷＨＯ）指出，手卫生是预防和控制医院

感染最重要、简单、有效和经济的方法［３］。但在临床

工作中，医务人员手卫生依从率较低，调查［４］表明，

居首位的原因是工作繁忙没有时间做手卫生。作为

调查手卫生依从性的有效手段，直接观察法是目前

衡量手卫生依从性执行情况的金标准［５６］，但易受到

选择偏倚、观察员偏倚和霍桑效应的影响［７］。针对

手卫生依从性调查，本院在２０１６年前使用纸质调查

表辅助隐蔽式现场观察法，医护人员手卫生依从性

调查数据显示调查结果出现偏倚，２０１７年开始改用

感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法，经过近

两年的实践，现将应用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽

式现场观察方法及效果报告如下。

１　对象与方法

１．１　调查对象　２０１６年１月—２０１８年１０月，本院

所有临床科室医护人员均为被调查对象。

１．２　调查方法　手卫生指征参照 ＷＨＯ手卫生的

“五个时刻”确定，手卫生执行是否正确参照《医务人

员手卫生规范》［８］判断。调查时间选择诊疗与护理

操作较集中的时段（８：３０－１１：００），每月观察１次，

每科室观察２０～３０ｍｉｎ，调查医生、护士手卫生时

机各２５个，每次每位被调查人员≤３个时机。每个

手卫生时机均记录观察科室、职业类型、手卫生指

征、是否实施手卫生。１２名调查人员经专业培训合

格后，分成３组，按照≥１０个手卫生时机，交叉调

查。研究期间，针对全院医护人员手卫生培训均为

每年两次，考核一次。

１．３　调查工具　２０１６年使用纸质调查表辅助隐蔽

式现场观察法，２０１７年—２０１８年１０月应用感控工

作间ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法，将两个调查周期

的手卫生依从性进行比较，评价应用感控工作间

ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法的实施效果。两种调

查工具比较见表１。现场观察法及调查表按照

ＷＨＯ２００９年发布的《手卫生技术参考手册》
［９］执行。

１．４　统计方法　数据采用 Ｅｘｃｅｌ录入汇总，应用

ＳＰＳＳ２２．０软件进行统计分析，率的比较采用χ
２检

验，犘≤０．０５为差异具有统计学意义。

表１　纸质调查表与感控工作间ＡＰＰ两种调查工具的差异

犜犪犫犾犲１　Ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎｐａｐｅｒｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅａｎｄｉｎｆｅｃ

ｔｉｏｎｃｏｎｔｒｏｌｗｏｒｋｓｈｏｐＡＰＰ

项目 纸质调查表 感控工作间ＡＰＰ

表格形式 纸质表格 电子表格

携带方式 手持板夹 手机终端

记录方式 手写记录 手机输入

统计方式 人工输入Ｅｘｃｅｌ、统计 实时自动统计

反馈时效 滞后 实时

现场资料留存 需相机或手机辅助 调查、拍照一体完成

准确性 误差大 误差小

调查隐蔽性 易暴露 不易暴露

２　结果

２．１　医护人员基本情况　２０１６、２０１７年、２０１８年

１—１０月分别调查医护人员１２０１、１２３７、１２３４名，

不同年份医护人员的工作年限、职称构成比较，差异

均无统计学意义（均犘＞０．０５），见表２。

表２　不同调查时间医护人员基本情况

犜犪犫犾犲２　ＢａｓｉｃｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆＨＣＷｓａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｓｕｒｖｅｙｔｉｍｅ

基本特征
２０１６年（狀＝１２０１）

调查人数 构成比（％）

２０１７年（狀＝１２３７）

调查人数 构成比（％）

２０１８年１—１０月（狀＝１２３４）

调查人数 构成比（％）
χ
２ 犘

工作年限（年） ＜５ ８３ ６．９１ ９８ ７．９２ １０５ ８．５１ ４．０１ ０．４０

５～１０ ６７ ５．５８ ７２ ５．８２ ５７ ４．６２

＞１０ １０５１ ８７．５１ １０６７ ８６．２６ １０７２ ８６．８７

职称 初级 ７０７ ５８．８７ ７４５ ６０．２３ ６８９ ５５．８３ ６．２１ ０．１８

中级 ３７５ ３１．２２ ３７５ ３０．３２ ４２７ ３４．６０

高级 １１９ ９．９１ １１７ ９．４６ １１８ ９．５６

·５４３·中国感染控制杂志２０１９年４月第１８卷第４期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ１８Ｎｏ４Ａｐｒ２０１９



２．２　不同年份调查手卫生指征分布情况　２０１６、

２０１７年、２０１８年１—１０月分别调查手卫生指征６５３９、

２２７０８、１７５０９次，不同年份手卫生指征构成比较，

差异无统计学意义（χ
２＝１０．３０，犘＝０．２５）。见表３。

２．３　医护人员手卫生依从率变化趋势　医护人员

手卫生依从率２０１６年１季度为８８．０８％，２０１７年应

用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法后，２０１７

年１季度手卫生依从率降低至６６．２４％，持续应用该

调查方法并及时反馈后，２０１８年７—１０月的手卫生

依从率逐步提高至７１．６８％。不同季度手卫生依从

率变化趋势见图１。

表３　不同年份调查手卫生指征分布情况

犜犪犫犾犲３　ＤｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆＨＨｉｎｄｉｃａｔｏｒｓｉｎｄｉｆｆｅｒｅｎｔｓｕｒｖｅｙｙｅａｒｓ

指征
２０１６年（狀＝６５３９）

调查次数 构成比（％）

２０１７年（狀＝２２７０８）

调查次数 构成比（％）

２０１８年１—１０月（狀＝１７５０９）

调查次数 构成比（％）

接触患者前 ２３８６ ３６．４９ ８３４０ ３６．７３ ６３５０ ３６．２７

接触患者后 ２１７９ ３３．３２ ７７１７ ３３．９８ ５９５１ ３３．９９

无菌操作前 ３６４ ５．５７ １２１７ ５．３６ １０２６ ５．８６

血液体液暴露后 ５８２ ８．９０ １９４１ ８．５５ １５６９ ８．９６

接触患者周围环境后 １０２８ １５．７２ ３４９３ １５．３８ ２６１３ １４．９２
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图１　不同调查时间医护人员手卫生依从率变化趋势

犉犻犵狌狉犲１　ＣｈａｎｇｉｎｇｔｒｅｎｄｏｆＨＣＷｓ’ＨＨｃｏｍｐｌｉａｎｃｅｒａｔｅｓ

ａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｓｕｒｖｅｙｔｉｍｅ

２．４　改进调查方法前后不同岗位医护人员手卫生

依从率比较　２０１６年采用纸质调查表辅助隐蔽式

现场观察法调查手卫生依从率为８９．４５％，２０１７年

应用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式现场观察法调查

手卫生依从率为６０．７６％，２０１８年１—１０月手卫生

依从率提高至６９．０６％。不同年份医护人员手卫生

依从率比较，差异有统计学意义（犘＜０．００１）；医生、

护士不同年份的手卫生依从率比较，差异均有统计

学意义（均犘＜０．００１）。见表４。

表４　不同年份医护人员手卫生依从率比较

犜犪犫犾犲４　ＣｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆＨＣＷｓ’ＨＨｃｏｍｐｌｉａｎｃｅｒａｔｅｓｉｎｄｉｆｆｅｒｅｎｔｙｅａｒｓ

岗位类别

２０１６年

应执行

次数

实际执行

次数

依从率

（％）

２０１７年

应执行

次数

实际执行

次数

依从率

（％）

２０１８年１—１０月

应执行

次数

实际执行

次数

依从率

（％）

χ
２ 犘

医生 ３３１９ ２９２６ ８８．１６ １３１９３ ７８３８ ５９．４１ １０５１２ ６９５３ ６６．１４ ９７３．３０ ＜０．００１

护士 ３２２０ ２９２３ ９０．７８ ９５１５ ５９５９ ６２．６３ ６９９７ ５１３９ ７３．４５ ９５６．９９ ＜０．００１

合计 ６５３９ ５８４９ ８９．４５ ２２７０８ １３７９７ ６０．７６ １７５０９ １２０９２ ６９．０６ １９３４．５７ ＜０．００１

３　讨论

孔晓明等［１０］研究发现，直接观察法调查医护人

员手卫生依从率为５７．４３％，而隐蔽观察法调查结

果仅为２６．２６％。Ｅｃｋｍａｎｎｓ等
［１１］研究也表明，医

务人员在知晓要被观察及观察的内容时，手卫生依

从率比不知晓时高５５．００％，医务人员一旦知晓被

观察时，手卫生依从性受霍桑效应作用明显。本院

２０１６年采用纸质调查表进行隐蔽调查时，调查者身

份易暴露，手卫生依从率为８９．４５％，高于２０１４年

雷晓 婷 等［１２］系 统 综 述 报 道 的 手 卫 生 依 从 率

４７．８３％，以及Ｅｒａｓｍｕｓ等
［１３］报道的国际手卫生平

均依从率４０％。改用感控工作间 ＡＰＰ辅助隐蔽式
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调查后，调查者身份不易暴露，２０１７年手卫生依从

率为６０．７６％，２０１８年１—１０月为６９．０６％，与刘秀

梅［１４］研究报道的医务人员手卫生依从率６０．９％的

结果相近。在未改变其他影响因素的情况下，手卫

生依从率的显著变化说明，应用感控工作间ＡＰＰ作

为隐蔽式现场观察的辅助工具，减少了霍桑效应的

影响，能够较为明显的纠正数据偏倚现象，从而得到

更为真实的调查数据。

医护人员的手卫生行为受到工作量、手卫生知

识与意识、手卫生设施的影响［１５］。应用感控工作间

ＡＰＰ作为隐蔽式调查辅助工具能够获取真实的手

卫生依从性数据，提高医护人员手卫生慎独意识，促

使手卫生良好习惯的养成。本院２０１７—２０１８年手

卫生依从率呈逐步升高趋势，并保持在较高水平，确

保手卫生作为控制医院感染措施的有效性。目前本

院手卫生依从率为６９．０６％，达到本院目标值６５％，

高于二级综合医院等级评审标准 Ｃ级要求，达到了

预期目的。使用信息干预和报告系统上线，可有效

提高手卫生依从性，与贾彩霞［１６］的研究结果一致。

采用纸质调查表调查，使用文本形式记录，需人

工录入数据，反馈时效滞后，效率低，误差率高。应

用感控工作间 ＡＰＰ，观察数据实时生成上传，调查

数据以Ｅｘｃｅｌ表格自动汇总、统计、导出，调查完毕

可立即反馈，能够及时发现手卫生依从性差的科室、

人员，缩短反馈、建议、督促整改时间，不仅提高了工

作效率，而且减少了录入误差。

直接或间接经手传播细菌而造成的感染占医院

感染的３０％以上
［１７］，林金香等［１８］的研究显示，医务

人员手卫生依从性越高，则医院感染率越低。提高

医务人员手卫生依从性，选择科学、有效、合适的调

查方法，并配套使用辅助软件可以提高数据的准确

性，对促进医院感染管理水平具有重要意义，可以推

广使用。
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