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一种便捷式痰拭子采集器的设计与应用 
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摘要: 目的：设计一种便捷式痰拭子采集器，并评价其在临床工作的应用效果。方法：选取 2022 年 3—5 月在某

大学附属第一医院感染科住院的新型冠状病毒肺炎患者 60 例，按随机数字表法分为对照组和实验组，实验组使

用便捷式痰拭子采集器，对照组使用传统的采集方式。比较两组采样总时间、痰液是否洒出及滴落和护士使用满

意度。结果：实验组护士采样总时间以及痰液是否洒出及滴落评分均少于对照组（P<0.05），实验组的护士使用

满意度均高于对照组（P<0.05）。结论：便捷式痰拭子采集器设计合理，操作方便，可极大的简化工作流程，提

高工作效率，降低采集过程中工作人员暴露风险，同时可提高护士工作的满意度，值得临床推广。 
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Abstract: Objective: To design a convenient sputum swab collection device and evaluate its application effect in clinical 

work. Methods: Sixty patients with COVID-19 hospitalized in the Department of Infectious Diseases of the first 

affiliated hospital of a university from March to May 2022 were selected and divided into the control group and the 

experimental group according to the random number table method. The experimental group used the convenient sputum 

swab collector, and the control group used the traditional collection method. The total sampling time, whether sputum 

was spilled or dripped, and nurses' satisfaction were compared between the two groups. Results: The total sampling time 

and the score of whether sputum spilled and dripping in the experimental group were less than those in the control group 

(P < 0.05). The satisfaction of nurses in the experimental group was higher than that in the control group (P < 0.05). 

Conclusions: The convenient sputum swab collection device is reasonable in design and convenient in operation, which 

can greatly simplify the work process, improve work efficiency, reduce the exposure risk of staff in the process of 

collection, and improve the job satisfaction of nurses. It is worthy of clinical promotion. 
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1 引言 

新型冠状病毒肺炎（简称新冠肺炎）是一种新型

冠状病毒引起的急性传染病，具有高度的传染性和较

长的潜伏期，部分患者可能表现为无症状或症状轻微。

传播途径主要为经呼吸道飞沫和接触传播[1]。因此，

对新冠肺炎的诊断和治疗不仅需要依靠临床症状，还

需要通过实验室检测来确认。在众多实验室检测技术

中，痰液检测是呼吸道感染性疾病的重要方式之一，

其优势包括：①通过痰液可以发现病原体、细胞成分

等，从而辅助疾病的诊断[2]；②定期进行痰液检查可

以帮助医生了解病情的变化情况，评估治疗效果，及

时调整治疗方案[3]；③通过痰液检查，医生可以明确

患者感染的病原体类型，选择针对性的抗感染药物进

行治疗[4]；④痰液检查还可以为疾病的病因研究提供

帮助，了解患者的病因，从而制定更有效的预防和治

疗措施[5]；⑤新冠肺炎的核酸检测结果存在较多“假阴

性”的情况[6]，因此，多次采样成为难以避免的选择。

痰液采集可以提供更多的样本，有助于提高检测的准

确率；⑥规范的痰液采集流程可以减少医护人员与患

者之间的直接接触，降低医护人员感染的风险；⑦痰

液样本的采集还有助于科学家们更好地了解病毒的传

播特点和致病机制，为疫苗开发和治疗方法的创新提

供科学依据。有研究指出，尽早利用 3%的氯化钠溶液

雾化诱导排痰进行病毒核酸检测可明显提高阳性率[7]。

根据重大传染病标本采集技术最佳证据总结，留取痰

标本时选用带盖、宽口的非化学消毒剂灭菌的痰标本

采集容器，将标本分装至合适的运送培养基中[8, 9]。

而临床工作中痰杯与采样管为分体式。若按上述办法

操作：首先，护士需将痰杯内的痰液倒入病毒采样管

中，而宽口痰杯直径远远大于采样管的直径，实施该

操作极为不便；其次，若痰液量过少，则无自重流速，

因此需要棉签选取部分痰液，该操作有可能导致在转

移痰液的过程中，因痰液无法完全附着在棉签上而滴

落在工作人员身上或滴落在周围环境中，增加工作人

员的暴露风险。另外，送检时间对痰标本合格率具有

重要影响，随着送检时间的延长，其合格率也随之降

低，进而导致培养结果受影响[10]，因此采集标本时需

耗时更短。基于上述问题，研究设计出一款便捷式痰

拭子采集器，该设计已委托代理公司进行实用新型专

利申报（申请号 202221116229.8），现将其临床应用情

况总结如下。 

2 结构与方法 

2.1 结构设计 

结构设计的具体特征包括：支架；痰杯，可拆卸

地安装在支架上，痰杯的中部内外分别设有可翻转启

闭的隔板和控制隔板翻转的手柄，痰杯的下部呈漏斗

状，痰杯的底部设有导管；以及病毒采样管，可拆卸

地安装在支架上且位于痰杯的下方；其中，导管的下

端伸入病毒采样管内。痰杯包括杯体、杯盖、转轴、

手柄、隔板、以及导管，杯体可拆卸地安装在支架上，

杯盖可拆卸地安装在杯体的顶部，转轴沿径向设置在

杯体的中部内，转轴的两端均可转动地连接在杯体的

侧壁上且其中一端延伸至杯体外与手柄连接，隔板安

装在转轴上，并随转轴转动而翻转实现闭合或开启杯

体的中部，导管的上端与杯体的底部连通。导管为竖

向设置的硬质结构。支架包括底座、立架、痰杯架、

以及采样管架，立架安装在底座上，痰杯架和采样管

架呈上下布置地安装在立架上。痰杯架包括第一连接

杆和第一支撑环，第一连接杆的一端连接在立架上，

第一连接杆的另一端与第一支撑环连接，第一支撑环

水平设置且其直径与痰杯的直径匹配，第一支撑环用

于支撑痰杯；采样管架包括第二连接杆和第二支撑环，

第二连接杆的一端连接在立架上，第二连接杆的另一

端与第二支撑环连接，第二支撑环水平设置且其直径

与病毒采样管的直径匹配，第二支撑环用于支撑病毒

采样管。第一支撑环和第二支撑环同轴设置。痰杯架

为板体且沿水平方向安装在立架上，痰杯架上开设有

多个第一支撑孔，第一支撑孔的直径与痰杯的直径匹

配，第一支撑孔用于支撑痰杯；采样管架为板体且沿

水平方向安装在立架上，采样管架上开设有多个第二

支撑孔，第二支撑孔的直径与病毒采样管的直径匹配，

第二支撑孔用于支撑病毒采样管。上下相对应的第一

支撑孔和第二支撑孔同轴设置。便捷式痰拭子采集器

（见图 1）为一体式，由痰杯和底部管状组成，痰杯内

部加入一块挡板，挡板结构由叶片和转轴组成（见图 2），

其中转轴在痰杯外侧，由转轴控制叶片的开关状态。

痰杯底部则由一根细长的管状构成，管状长度以不浸

入采样管内的采样液为宜。 

2.2 使用方法 

患者咳出痰液后，由护士判断痰液量是否达标，

标本量不少于 1ml [8]。若痰液稀释且量多，则可直接
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开启挡板，将痰液通过管状直接落入病毒采样管中，

简化工作流程；若痰液浓厚且量少，无法靠自重流速

落入采样管中，则用棉签蘸取后打开隔板，折断棉签，

减少工作人员暴露风险。 

3 临床应用 

3.1 对象 

抽样选取 2022 年 3—5 月在某大学附属第一医院

感染科住院的新型冠状病毒肺炎患者 60 例。纳入标准：

①符合新型冠状肺炎诊断标准；②具有小学及以上文

化程度，能进行语言及书面沟通者；③自愿参与本研

究。排除标准：①合并心、肝等原发性疾病；②患者

有精神意识或认知障碍。按随机数字表法分为对照组

（n=30）和实验组（n=30）。对照组中，男 24 例，女

6 例，年龄 19-54 岁，平均（26.73±8.10）岁，病程

（18.47±2.52）天；实验组中，男 20 例，女 10 例，年

龄 17-58 岁，平均（30.53±10.67）岁，病程（18.67±4.01）

天。两组患者在性别、年龄、病程方面比较，差异无

统计学意义（P＞0.05）。 

3.2 方法 

两组患者均接受痰拭子采集。实验组使用便捷式

痰拭子采集器，对照组使用传统的采集方式。由固定

的 2 名采样护士完成，收集并记录相关数据。 

3.3 评价指标 

各组完成 30 例痰拭子采集后，比较两组采样总

时间、痰液是否洒出及滴落和护士满意度。①采样总

时间：采样总时间为采样护士从打开痰杯起至把两个

痰拭子留好装在密封袋止，以秒（S）计算，最后记

录两组患者各自的采样时间。②痰液是否洒出及滴落：

洒出或滴落为 1，未洒出或未滴落为 0，由采样护士

记录得出。③护士使用满意度：使用自制的问卷调查

护士使用后的满意度，10-50 分为不满意，60-70 分

为一般，80-100 分为满意，其中除固定 2 名采样护

士外的人员根据自愿原则，自行选择采样方式，各

30 名；由所有采样护士在应用周期完成后根据使用

情况进行评价登记。 

 

图 1 便捷式痰拭子采集器的结构示意图 

 

图 2 痰杯的中部结构及隔板启闭状态的示意图 

10 支架；11 底座；12 立架；13 痰杯架；131 第一支撑结构；14

采样管架；141 第二支撑结构；20 痰杯；21 杯体；22 杯盖；23

转轴；24 手柄；25 隔板；26 导管；30 病毒采样管。 

3.4 统计学方法 

数据采用 SPSS26.0 软件进行统计分析，护士采样

总时间以均数±标准差表示，两组间比较采用 t 检验；

痰液是否洒出及滴落，以及护士使用满意度研究结果

以百分比表示，两组比较采用卡方检验，P<0.05 提示

差异有统计学意义。 

4 结果 

4.1 两组护士采样总时间的比较 

根据表 1 的结果，实验组在应用便捷式痰拭子采

集器后的采样总时间远少于对照组，差异具有统计学
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意义（P<0.05）。具体见表 1。 

表 1 两组护士采样总时间比较 

 例数 采样总时间（S） 

对照组 30 68.97±5.44 

实验组 30 35.93±3.82 

t 值  27.22 

P 值  0.000 

4.2 两组护士采样过程中痰液是否洒出

或滴落比较 

使用便捷式痰拭子采集器的护士在采样过程中无

滴落或洒出现象发生，其发生率远低于对照组，差异

具有统计学意义（P<0.05）。具体见表 2。 

表 2 两组采样过程中痰液是否洒出或滴落比较 

项目 总体（n=60） 
对照组

（n=30） 

实验组 

（n=30） 
2 P 值 

滴落 8 8（26.7%） 0（0%） 
9.231 0.002 

未滴落 52 22（73.3%） 30（100%） 

4.3 护士采样满意度比较 

使用便捷式痰拭子采集器的护士采样后满意度明

显高于未使用该采集器的护士，差异具有统计学意义

（P<0.05）。具体见表 3。 

表 3 两组护士采样满意度比较 

项目 
总体

（n=60） 

对照组

（n=30） 

实验组 

（n=30） 
2 P 值 

不满意 25 25（83.3%） 0（0%） 
54.28

6 
0.000 一般满意 7 5（16.7%） 2（6.7%） 

满意 28 0（0%） 28（93.3%） 

5 讨论 

新 型 冠 状 病 毒 肺 炎 是 由 新 型 冠 状 病 毒

SARS-CoV-2 引起的传染病，其传播速度快，感染范围

广，对全球公共卫生安全造成了严重影响 [11]。在

COVID-19 疫情期间，痰液采集作为一种重要的样本采

集方式，对于疾病的诊断和治疗决策具有至关重要的

作用。痰液采集相比于鼻咽拭子和口咽拭子，有其独

特的优势。研究表明，通过痰液检测发现新冠病毒 RNA

的成功率明显高于口咽拭子检测[12]，这意味着痰液采

集能够提供更高的检测准确率，尤其是在病毒载量高

的时期，即患者症状出现的早期阶段。痰液采集的必

要性在于它能够帮助医生更准确地了解患者的病情，

特别是在症状早期，当病毒载量处于高峰时，痰液采

集可以提供更多的病毒遗传物质，从而提高检测的灵

敏度和准确性。这对于及时识别和隔离感染者，以及

制定有效的治疗策略至关重要。 

5.1 使用一次性便捷式痰拭子采集器可

简化工作流程，提高工作效率 

留取痰拭子是医院中常见的微生物学检查方法，

主要用于诊断肺部感染和其他呼吸道疾病。其标准化

的采集流程包括：①准备工作：医护人员需要准备好

无菌的痰培养专用容器或无菌塑料袋，并确保容器上

有患者的姓名、住院号等信息。②清洁口腔：在留取

痰标本之前，应指导患者用清水漱口数次，以减少口

腔内正常菌群对培养结果的干扰。③深呼吸咳嗽：指

导患者深呼吸后用力咳嗽，以便将肺部深处的痰液咳

出。这样的痰液更有可能含有病原微生物。④避免唾

液混入：应避免将唾液、鼻涕或其他分泌物混入痰标

本中。唾液中的微生物可能会掩盖真正的病原体。⑤

留取足够量：通常需要留取至少 1-2 毫升的痰液。如果

痰液量不足，可以重复上述步骤，再次尝试留取。⑥

密封容器：将痰液放入容器后，应立即密封，以防止

外界微生物的污染。⑦及时送检：收集好痰液后，应

尽快将标本送到医院实验室进行培养，避免长时间放

置导致微生物死亡或过度生长。⑧提供信息：在送检

时，请务必提供患者的姓名、年龄、性别、住院号（如

果有）以及留取痰液的时间等信息。⑨注意事项：在

整个留取痰液过程中，应遵循无菌操作原则，避免污

染。此外，患者应避免吞咽痰液，以免影响培养结果。

特殊情况下的留取方法：对于无法自主咳痰的患者，

如幼儿或重症患者，可能需要使用其他方法，如人工

吸痰。现在该院留取痰拭子的过程较为繁琐，护士身

着防护服且戴三层手套，操作时极为不便，在取标本

时耗费的时间较多。该便捷式痰拭子采集器操作简单，

易于工作人员的使用。表 1 结果示，使用便捷式痰拭

子采集器的采样总时间比传统办法节省了约 33 秒，且

差异有统计学意义（P<0.05），说明使用便捷式痰拭子

采集器可减少护士采样的时间，简化了工作流程，提

高了采集痰拭子的工作效率。 
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5.2 使用一次性便捷式痰拭子采集器可

减少工作人员的暴露风险 

目前留取痰拭子的办法需要将宽口痰杯内的痰液

倾倒在采样管内，若痰液量少，则需要用棉签蘸取部

分痰液同时折断棉签，因此存在转移痰液过程中，痰

液洒出或滴落的问题。落实到医务人员中，具体的暴

露风险包括：①感染风险：在留取痰液样本时，医务

人员可能会接触到患者的呼吸道分泌物，这些分泌物

可能含有各种病原体，如细菌、病毒、真菌等。如果

没有采取适当的防护措施，可能会感染这些病原体，

导致职业暴露。②化学伤害风险：在某些情况下，医

务人员可能会接触到有害化学物质，如消毒剂或其他

医疗用品中的化学成分，尤其是在进行某些特殊的医

疗操作时。③生物伤害风险：除了感染风险外，医务

人员还可能接触到患者的血液或其他体液，这些体液

中可能含有传染性病原体或其他有害物质[13-15]。而

便捷式痰拭子采集器在痰杯内加入一块挡板，并可控

制挡板的开启闭合，转移痰液和用棉签蘸取并折断可

通过挡板的开关实现。表 2 结果示，使用便捷式痰拭

子采集器痰液洒出或滴落在采样管外的概率远远小于

对照组。因此该采集器可有效避免痰液的洒出或滴落，

从而减少工作人员的暴露风险。 

5.3 使用一次性便捷式痰拭子采集器可

提高护士使用满意率 

如果留取痰拭子的流程繁琐、耗时，可能会影响

医务人员的满意度。因此，简化操作步骤、明确操作

规范和提供操作指导可以提高痰培养留取的成功率，

从而提高医务人员的满意度。痰拭子由夜班护士采样，

当病人成批留取痰拭子时，原采样办法会增加采样人

员的工作量，并且有职业暴露的风险，导致工作满意

率的下降。而使用便捷式痰拭子采集器可简化工作流

程，减少暴露风险，一定程度上减轻了护士的工作量，

因此大大的提高了护士使用满意率。 

6 结论 

一次性便捷式痰拭子采集器设计合理，操作方便，

可极大的简化工作流程，减少采样时间，提高工作效

率，并且降低采集过程中工作人员暴露风险，同时可

提高护士工作的满意度。并且可对该采样装置改进后

大规模生产并应用，以此满足所有痰拭子检测点的临

床需求，值得推广应用。 
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