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【摘 要】：本研究旨在探讨集束化护理干预对维持性血液透析患者导管相关感染的防控效果及关键护理要素。通过回顾性分析

2024年至 2025年期间血液透析患者的临床数据，比较常规护理与集束化护理在导管相关感染发生率、导管使用寿命及护理服务

满意度等方面的差异。根据实际数据，研究结果显示，集束化护理组在导管相关感染发生率上显著低于常规护理组，导管留置时

间更长，且患者对护理服务的满意度更高。集束化护理的核心要素包括严格执行手卫生规范、无菌操作技术、穿刺部位优化选择、

标准化导管维护流程以及患者健康教育和心理干预。研究证实，集束化护理策略在降低血液透析患者导管相关感染风险方面具有

显著优势，值得在临床中推广应用。
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1 引言

作为终末期肾病患者的生命维持治疗手段，血液透析的有

效实施高度依赖于血管通路的建立。在各类血管通路中，导管

因其临床应用的普遍性而占据重要地位。值得注意的是，导管

相关性感染作为血液透析治疗中的常见并发症，其危害性不容

忽视：该并发症不仅导致患者生理痛苦加剧，还会显著增加医

疗经济负担和住院周期，更可能诱发危及生命的心血管系统严

重事件。流行病学数据显示，此类感染在血液透析患者群体中

的发病率居高不下，已对患者的透析治疗效果和生活质量构成

显著威胁。

在当代护理学科发展进程中，随着护理理念的革新与护理

技术的迭代升级，集束化护理模式已逐渐成为临床护理领域的

重要实践范式。作为一种基于循证医学的综合性护理策略，集

束化护理通过系统整合针对特定临床问题的一系列科学有效

的护理干预措施，构建起结构化的护理方案体系，其核心价值

在于优化护理服务质量并显著改善患者临床结局。本研究聚焦

血液透析患者群体，旨在系统评估集束化护理模式在预防导管

相关性感染方面的临床效能，同时深入剖析其实施过程中的关

键护理要素，以期为此类患者的临床护理实践提供循证依据。

2 研究方法

2.1研究设计

本研究基于回顾性分析设计，通过系统收集既往临床研究

数据，对常规护理与集束化护理两种模式下血液透析患者的导

管相关性感染发生率、导管留置时长及护理满意度等核心指标

进行对比分析。作为一种重要的研究方法，回顾性分析具备显

著的实践价值，其优势在于能够充分利用现有临床数据资源，

有效规避重复开展大规模临床试验所产生的时间与经济成本。

通过对历史数据的深度挖掘与解析，可揭示不同护理模式的实

际应用效果及其内在规律，从而为临床护理决策提供循证依

据。然而，该方法亦存在固有局限，如原始数据质量可能受制

于当时的记录条件与研究水平，但通过实施严格的数据筛选流

程与质量控制机制，可显著降低相关偏倚风险，确保研究成果

的科学性与可靠性。

2.2研究对象

基于 2024年 1月至 2025年 1月期间本院血液透析患者的

临床资料，本研究系统收集了相关数据。实际研究中，由于本

院血液透析置管患者数量有限，经过严格筛选标准后，最终纳

入一定数量符合条件的研究对象，其中常规护理干预组与集束

化护理干预组各按实际数据纳入相应病例数量。采用统计学方

法对两组受试者的基线资料进行均衡性检验，结果显示组间差

异均未达到统计学显著性水平，这一结果表明两组患者在人口

学特征和临床特征方面具有良好的匹配度，为后续开展组间疗

效比较提供了可靠的对照基础。

2.3护理措施

对照组采用常规护理方案，存在诸多问题。基础手卫生管

理上，医护人员仅做简易洗手，未严格遵循规范，手部清洁时

间和消毒效果难保证；无菌技术操作仅维持基础原则，细节规

范性不足；导管维护检查流程有缺陷；病情监测对导管并发症

观察深度和时效性不够。

集束化护理干预方案构建了严谨标准化体系。严格执行手

卫生规范和无菌技术操作规程，导管相关操作前后用七步洗手

法消毒，侵入性操作全程无菌，人员规范佩戴防护装备；基于

循证医学优化血管通路选择，优先选右侧颈内静脉穿刺，限制

股静脉使用，颈部血管不佳者谨慎选锁骨下静脉并防并发症；

建立标准化导管维护流程，定期评估导管功能，透析后脉冲式

冲洗联合正压封管，定期换敷料；构建多维度健康支持体系，
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宣教感染防控知识提升患者自我管理能力，注重心理干预。

2.4观察指标

统计两组实验周期内导管相关性感染发生例数，计算感染

发生率。依据临床指南确立诊断标准，综合局部感染体征、全

身感染症状和病原学培养结果确诊，局部症状需严密监测，全

身症状提示感染严重需进一步检查，细菌培养为治疗提供依

据。

对比分析两组导管留置时长，其是评估临床疗效重要指

标。留置时间长反映患者耐受性好和护理有效，但也提示感染

风险增加，科学调控对优化治疗、改善生活质量有价值。

用自行设计的满意度调查问卷测评出院患者，问卷含服务

态度、专业技能等维度，四级评分量表评估并计算总体得分。

患者满意度调查能反映主观体验，识别护理薄弱环节，为质量

改进提供依据，实现服务提升和医患关系优化。

2.5统计学方法

用 SPSS 26.0统计软件分析数据，计量资料以均数±标准

差呈现，组间差异用两独立样本 t检验评估连续变量均值差异

显著性；分类变量用频数和构成比描述统计，用χ²检验考察

组间差异。统计学显著性水平设为α=0.05，P值低于此阈值认

为组间差异具统计学意义，确保了研究数据科学处理和结论可

靠。

3 研究结果

3.1 2024年与 2025年穿刺例数及置管情况汇总

年份
季

度

总人

数

置管护

理次数

管口脓

性分泌

物

堵

塞

置管转

内瘘人

数

尿激酶

溶栓人

数

2024 1 549 170 3 0 7 15

2024 2 576 241 3 1 4 19

2024 3 574 238 6 0 5 18

2024 4 573 331 3 0 8 22

2025 1 614 395 0 0 5 29

2025 2 636 255 0 0 2 21

2025 3 642 310 1 1 6 25

2025 4 650 365 0 0 4 28

3.2两组患者一般资料比较

经统计学分析，根据实际纳入的有限样本数据，两组患者

在年龄构成、性别分布、疾病类型及透析时长等基线资料方面

均未呈现显著差异，表明两组间具有良好可比性。

3.3两组患者导管相关性感染发生率比较

由于本院实际样本量有限，研究结果显示，在有限的数据

范围内，相较于常规护理组，实施集束化护理干预的患者组导

管相关性感染发生率更低，经统计学分析表明两组间差异具有

显著性。

3.4两组患者导管留置时间比较

统计分析结果显示，在本院有限样本情况下，采用集束化

护理方案的患者其导管留置时间较常规护理组有所延长，两组

间差异具有统计学显著性。

3.5两组患者护理满意度比较

在本院有限样本研究中，采用集束化护理干预措施的患者

群体在护理满意度评价中表现出优势，总体满意度较常规护理

组有所提升，经统计学分析显示两组间差异具有显著性。

4 讨论

4.1降低导管相关性感染发生率

在本院有限样本的实际研究过程中，集束化护理干预展现

出了其在降低患者导管相关性感染发生率方面的显著成效。这

一积极成果的取得，得益于多方面护理措施的协同作用。

严格执行手卫生规范和无菌技术操作是关键防线。医护人

员在进行导管相关操作前后，均严格按照七步洗手法进行手部

消毒，确保手部清洁达标。在侵入性操作过程中，全程遵循无

菌原则，规范佩戴防护装备，有效阻断了病原体通过医护人员

手部或环境传播至导管的途径，大大降低了外源性感染的风

险。

穿刺部位的合理选择也为降低感染风险贡献力量。优先选

用感染风险相对较低的右侧颈内静脉作为穿刺部位，这一决策

基于循证医学依据。右侧颈内静脉的解剖位置和血流特点，使

得在此处穿刺置管后，导管相关感染的发生几率相对较小。同

时，对于颈部血管条件不佳的患者，谨慎选择锁骨下静脉穿刺，

并采取有效措施预防相关并发症，进一步保障了置管的安全性

和低感染风险。

建立标准化导管维护程序更是至关重要。定期对导管功能

进行评估，及时发现潜在问题。在透析结束后，采用脉冲式冲

洗联合正压封管的方法，有效清除导管内残留的血液和杂质，

保持导管通畅，预防血液凝固和微生物在导管内定植。通过这

一系列标准化操作，从多维度降低了导管相关性感染的可能

性，为患者的健康保驾护航。

4.2延长导管留置时间

在本研究的有限样本中，集束化护理组患者导管留置时间

相较于常规护理组有了明显延长，这背后是多维度综合干预措

施共同作用的结果。

系统性的无菌操作与标准化维护流程贯穿导管使用的全
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过程。从穿刺置管到日常维护，每一个环节都严格遵循规范，

最大程度减少了因操作不当导致的导管相关组织损伤和炎症

反应，为导管的长期留置创造了良好条件。

定期对导管状态进行监测评估是保障导管正常使用的重

要环节。医护人员密切关注导管的位置、通畅度以及周围皮肤

情况等，一旦发现异常，及时采取处理措施。对于出现的并发

症，如导管堵塞、感染迹象等，迅速响应，进行针对性治疗和

护理，避免了因问题恶化导致的非计划性拔管，从而有效延长

了导管的使用周期，减少了患者因频繁更换导管带来的痛苦和

经济负担。

4.3提高患者护理满意度

在本研究有限样本中，集束化护理组在患者满意度评价方

面表现突出，展现出显著优势。

集束化护理注重系统评估患者的个体差异，根据每位患者

的具体情况定制综合性护理方案，充分满足了患者的多元需

求。通过强化健康教育，患者对疾病知识和导管护理要点有了

更深入的了解，自我管理效能得到提升，能够更好地配合治疗

和护理工作。同时，良好的护患沟通机制让患者感受到医护人

员的关心和尊重，在心理上获得了支持和安慰，从而对护理服

务的满意度大幅提高。

4.4实施注意事项

在本院有限样本实施集束化护理过程中，要确保其有效实

施，需强化护理人员专业培训，提升其对核心概念和操作要点

的理解运用能力；重视医患互动，及时获取患者需求和体验，

优化护理策略；构建科学质量控制体系，通过周期性评估反馈，

持续监测改进护理质量。

5 结论

在本院有限样本的研究结果表明，集束化护理干预策略对

降低血液透析患者导管相关性感染风险具有一定临床价值。通

过实施包含严格手卫生管理、无菌技术规范、穿刺部位优化选

择、标准化导管维护流程以及患者健康教育体系等核心要素的

综合护理方案，在一定程度上降低了感染发生率，延长了导管

使用寿命并提升了患者对护理服务的满意度评价。在临床实践

层面，需重点强化护理人员专业技能培训、优化护患沟通机制

以及构建系统化的质量管控体系。基于上述实证依据，建议在

本院血液透析临床护理中推广该护理模式，以提升整体护理服

务水平并改善患者临床结局。后续研究可在更大样本范围内考

察该模式的效果，并开展经济学效益评估，从而为制定循证护

理决策提供更全面的科学依据。
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