
T 管引流评分标准

班级

学号

姓名

评估项目 要求 分（扣分）

操作前准备
仪表整洁，着装规范 5

物品准备齐全（3 分），评估患者（2 分） 5

操作过程评价

核对患者，解释更换 T 管引流袋的目的 5

体位正确，解除引流管固定 5

将一次性中单垫在管下（2 分），无齿钳夹闭 T 管（3 分） 5

消毒连接处 2 次 5

无菌弯盘垫在管下（2 分），无菌纱布保护分离 T 管与引流袋，T 管的切面尽

量不触碰弯盘（3 分）；观察记录引流液情况，引流袋放入黄色垃圾桶（5 分）
10

向外环形消毒 T 管切面 2 次 5

查看新引流袋有无破损及有效期，打开备用 5

无菌纱布保护下连接引流袋（3 分），避免拉、扯，防止引流管脱出（2 分） 5

打开无齿钳，开放 T 管，顺势挤捏 T 管，保证引流通畅 5

妥善固定（2 分），防止脱出：（a）与 T 形管连接的引流管长短应适宜（2 分），

要留有病人翻身及起床活动的余地（2 分），严防因翻身、搬动、起床活动时

牵拉而脱落（2 分）。（b）昏迷或烦躁病人应约束其双手（2 分）。

10

整理床单位 5

告知病人更换引流袋后注意事项。（a）病人下床活动时引流装置应低于腹部

切口的高度（2 分），平卧时不能高于腋中线（2 分），防止胆汁反流逆行感

染（2 分）。（b）避免引流管扭曲、折叠及受压（4 分）。

10

安置好病人后洗手，处理用物，做好记录。 5

操作整体评价
严格无菌操作，护患沟通恰当（操作前、中、后） 5

完成时间为 10 分钟 5


