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摘要：目的：探讨优质护理服务在重症监护病房的护理风险规避作用。方法：选取 2020年 9月-2021年 5月在我院重症监护室
住院治疗的 120例患者作为研究对象，采用随机数字法平均分为观察组和对照组。对照组使用常规医学护理方法干预；观察组
使用优质护理方法干预。比较观察组与对照组之间患者风险事件发生率、患者对护理工作满意度。结果：观察组风险事件发生
率明显小于对照组，差异具有统计学意义(P＜0.05)；观察组患者对护理的满意度明显高于对照组，差异具有统计学意义(P＜
0.05)；结论：使用优质护理服务针对重症监护室住院患者实施护理干预，能够有效降低风险事件发生率，提升重症监护室护
理质量，同时提高患者对重症监护病房护理工作的满意度。 
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前言 

重症监护病房(ICU)又称为重症监护室，是医院必须具备

且特别重要的科室
[1]
，重症监护病房内有多种抢救设备以及

监护仪器
[2]
，医疗救治设备较多。重症监护室收治的均为各

种复杂急危重症患者
[3]
。患者病情严重、发展迅速，部分患

者甚至需要多次进行手术治疗，大多数患者身体状况非常差

且处于昏迷状态，需要长期卧床治疗，导致患者对各种风险

因素抵抗力弱，随时可能因为风险因素加重病情，从而发生

系列的感染、窒息等风险事件
[4]
。常见的护理风险包括院内

感染、跌 倒、坠床及压疮等
[5]
，这些护理风险一旦发生不仅

会严重影响患者的治疗效果，同时还会严重降低医院的形象，

引起医患纠纷。因此，如何有效规避护理风险是重症监护病

房需要高度重视的问题。近年来，随着临床护理服务理念的

不断升级，常规的护理方式已经无法很好的满足 ICU 的护理

需求，为进一步提高我院重症监护病房护理质量，本文展开

对优质护理服务在重症监护病房的护理风险规避作用分析，

具体报道如下： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

经医院伦理委员会批准，选取 2020 年 9 月-2021 年 5 月

时间段在我院重症监护病房治疗患者 120 例随机平均分为两

组，为观察组与对照组，每组 60 例。观察组男 30 例，女 30

例，年龄 26-62 岁，平均 (39±3.6)岁；疾病类型：心血管

疾病 20 例，消化道出血 10 例，颅脑损伤 10 例，肝肾功能衰

竭 10 例。对照组男 38 例，女 12 例；年龄 24-60 岁，平均

(38±2.5)岁；疾病类型：心血管疾病 16 例，消化道出血 8

例，颅脑损伤 18 例，肝肾功能衰竭 8例。两组患者一般资料

比较，差异无统计学意义(P＞0.05)，具有可比性。 

纳入标准：①重症监护病房患者资料完整、真实；②需

要接受 ICU 护理管理；③患者意识清醒。配合本次实验的；

④对实验内容、目的做到知晓，签定知情同意书。 

排除标准：①有疫区接触史者；②精神疾病患者；③沟

通障碍患者；④传染病重症监护病房患者。⑤不配合本次实

验的；⑥中途退出的研究者； 

1.2 研究方法 

1.2.1 对照组护理方法 

对照组患者实施常规医学护理干预护理，主要包括健康

教育、遵医用药、心理干预、病情控制等。 

1.2.2 观察组护理方法 

观察组采取优质护理干预。主要从以下 5 方面开展：①

设立护理小组：组建优质护理服务工作小组，组织成员开展

ICU 护理风险规避以及护理技能的专项培训，提高成员的风

险意识和护理水平；②调整护理模式：在护理中需要根据患

者的具体情况进行个案护理。在风险事件高发时间段，需增

加人员进行监控和护理，以此确保重症监护病房护理工作的

全面性、连续性和完整性，护理人员工作时需要遵守以患者

为中心的护理原则；③优化护理程序：首先需要健全护理管

理制度，其次明确各个岗位的职责，护理人员必须严格遵守

流程和规范进行操作；④无菌操作和管道护理：护理人员必

须要严格执行无菌操作，以降低患者的感染概率。而对于患

者留置的呼吸、进食、排尿等各种管道，护理人员需要将其

进行固定，定期进行清洁、消毒。 

1.3 观察指标 

①观察两组在风险事件发生情况，包括院内感染、跌倒

等。②采用护理满意度问卷进行调查，调查表满分为 100 分，

大于 90 分表示患者非常满意、60-90 分为满意、小于 60 分

为不满意。总满意度=(非常满意例数+满意例数)/总例数

×100%。 

1.4 统计学处理 

采用 SPSS22.0 软件处理；计数资料以[n(%)]表示，采用

X
2
检验；计量资料以( sx  )表示，采用 t 检验；P＜0.05 为

差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 观察组与对照组的风险事件发生情况 

表 1  观察组与对照组间风险事件发生率比较[n(%)] 

组别 例数 院内感染 跌倒 坠床 非计划性拔管 压疮 总发生率 

观察组 60 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 1（1.67） 1（1.67） 2（3.33） 
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对照组 60 3（5.00） 2（3.33） 2（3.33） 3（5.00） 3（5.00） 13（21.67） 

X
2
 5.36 

p 值 0.0001 

2.2 观察组组与对照组满意度比较 

表 2  观察组与对照组患者满意度比较[n(%)] 

组别 例数 非常满意 满意 不满意 满意度 

观察组 60 50（83.33） 9（15.00） 1（1.67） 59（98.33） 

对照组 60 38（63.33） 12（20.00） 10（16.67） 50（83.33） 

X
2
 8.95 

p 值 0.00001 

3 讨论 

重症监护病房的病人均为急危重症患者，病情具有复杂、

危重以及发展非常迅速的特点，所以对于护理工作者的护理

素养要求很高。在护理中一旦出现疏忽情况便会引发各种不

良事件，严重影响患者的治疗与康复效果，导致各种医疗纠

纷不断，医院形象下滑。鉴于此，医院需高度重视强化 ICU

的护理服务，以便通过改变护理服务方式来有降低避风险事

件的发生率。据研究表明，护理风险的发生主要取决于护理

人员是否以病人为中心，为患者提供优质护理服务。本研究

显示，观察组风险事件发生率明显低于对照组，观察组患者

对护理满意度高于对照组组。 

综上所述，对重症监护病房的患者行优质护理对护理风

险规避作用显著，能够有效降低患者风险事件发生率，提升

重症监护室护理质量，同时加速提高患者对护理工作的满意

度，值得推广应用。 

参考文献 

[1]王青.ICU 护理风险管理应用于急性呼吸窘迫综合征患者

的护理[J].医学食疗与健康,2019,11(5):132-133. 

[2]邝方.护理风险管理在 ICU 护理管理中的效果评价[J].中

国卫生产业,2018，17(14):36-38. 

[3]童禹浩,叶艳,曾敏,等.ICU危重患者无创脉搏血氧饱和度

监 测 临 床 应 用 现 状 [J]. 现 代 临 床 医

学,2019,45(5):382-384,395. 

[4]张小文,黄荣静,关小娟,等.护理风险管理在 ICU 护理管

理中的价值分析[J].中国医药科学,2018,10(7):224-227. 

[5]邝方.护理风险管理在 ICU 护理管理中的效果评价[J].中

国卫生产业,2017,17(14):36-38. 

作者简介:樊宝(1993.01-),男,汉,四川省绵阳市人,本科,职

称:主管护师,研究方向:临床护理. 

 

 


