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PDCA 循环管理在老年脑卒中护理及健康教育中的应用研究 

汪敏 

（荆州市第一人民医院卒中普通病房） 

【摘  要】目的：探讨PDCA循环管理在老年脑卒中护理及健康教育中的应用效果。方法：收集我院2022.1-2023.1之间的老年脑卒

中患者44例随机分为对照组和观察组，每组34例，给予对照组常规护理，给予观察组PDCA循环管理护理。结果：观察

组的满意度、护理质量和健康教育效果均优于对照组（P<0.05）。结论：PDCA循环管理的实施有助于改善老年脑卒中

患者的满意度和健康教育效果，提高护理质量。 
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Application of PDCA cycle management in geriatric stroke care and health education 
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[Abstract] Objective：To explore the application effect of PDCA cycle management in geriatric stroke care and health education. Methods：

44 elderly stroke patients between 2022.1-2023.1 of our hospital were randomly divided into control group and observation 

group. 34 cases in each group were given routine care for the control group and PDCA cycle management care for the 

observation group. Results：The satisfaction，nursing quality and health education effect of the observation group were better 

than the control group（P <0.05）. Conclusion：The implementation of PDCA cycle management can help to improve the 

satisfaction and health education effect of elderly stroke patients，and improve the quality of care. 
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随着人口老龄化的加剧，老年脑卒中的发病率呈逐年上

升趋势[1]。脑卒中是一种常见的脑血管疾病，其发病率、致

残率和死亡率均较高，给患者及其家庭带来了巨大的负担。

对于老年脑卒中患者来说，除了及时有效的治疗外，科学合

理的护理和健康教育也是至关重要的。PDCA 循环管理是一

种科学的管理方法，广泛应用于各个领域的质量管理。PDCA

循环包括四个阶段：计划（Plan）、执行（Do）、检查（Check）、

处理（Act），通过不断循环和改进，达到提高工作质量的目

的。将 PDCA 循环管理应用于老年脑卒中护理及健康教育，

旨在通过科学的方法和流程，提高护理及健康教育的效果，

促进患者的康复和生活质量[2，3]。本研究旨在探讨 PDCA 循

环管理在老年脑卒中护理及健康教育中的应用效果，为此特

选取 2022.1-2023.1 之间的老年脑卒中患者 44 例报道如下： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

观察组 10 例，男 12 例，女 10 例，年龄 33-90 岁，平

均（67.59±2.57）岁；对照组 11 例，男 11 例，女 11 例，

年龄 24-86 岁，平均（60.68±2.62）岁。抗租一般基线资料

对比差异较小，P>0.05，可进行对比分析。 

1.2 方法 

（1）采取常规护理措施用于对照组，包括对患者进行

简单的健康宣教，让患者熟悉住院环境和住院期间应该注意

的一些问题，在患者卧床休息期间，帮助患者完成翻身等动

作，照顾患者的饮食起居。（2）观察组采取 PDCA 循环管

理模式。持续时间为 8 周，由责任护理人员负责实施，成立

专门的管理小组，成员包括 1 名护士长，负责对问题进行处

理和对护理计划进行审核，其余的两个组员对实施情况进行

反馈，小组成员共同总结和讨论护理方案存在的问题。具体

的护理操作措施包括以下几点：（1）计划阶段。在此期间要

不断的对患者的疾病情况进行总结，在网络上搜索疾病的相

关护理文献，对患者的病情和基本信息以及内心的一些想法

和感受进行了解，收集疾病的危险因素，让患者对健康教育

的需求有所明确，方便对护理计划进行制定，包括教育手段

和内容等等。（2）实施期间。在这个阶段负责具体落实之前

制定的健康教育计划。采取多样化的方式，比如为患者提供

健康知识手册，播放视频、发放纸质材料等，具体的方式按

照患者的个人意愿和接受能力进行选择。可以组织相关人员

将院内治疗成功的经验进行分享，便于树立患者的治疗信
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心，制定针对性和个体化的健康宣教方式。③检查阶段。在

检查期间要采取现场展示的方式为患者进行宣教，比如实施

问卷调查患者满意度，对健康知识的了解情况等问题。④处

理：对 后的调查结果进行分析和处理之，针对患者没有掌

握的一些知识进行持续性的护理质量改进，在下一个周期的

循环管理工作中将其作为正宗点内容进行调整。 

1.3 观察指标 

1.3.1 健康教育效果[4] 

1.3.2 护理质量[5] 

1.3.3 满意度[6] 

1.4 统计学方法 

研究获取脑梗死患者资料采用 SPSS18.0 系统软件分析；

神 经 功 能 缺 损 程 度 以 及 日 常 生 活 能 力 等 计 量 资 料 用

（ sx  ）表示，并用 t 检验；临床疗效等计数资料用（n，

%）表示，并用 x2 检验；P<0.05 表示有统计学意义。 

2 结果 

2.1 两组健康教育效果比较 

对照组患者的疾病知识等各项评分明显低于观察组

（P<0.05）。见表 1. 

表 1  两组健康教育效果比较（分） 

组别 例数 疾病知识 用药知识 自我管理知识 基本预防知识 

对照组 22 60.55±3.3 65.34±2.1 61.24±1.4 59.55±3.3 

观察组 22 92.25±3.2 94.23±2.5 91.09±1.4 89.25±3.2 

t  - - - 28.232 

P  - - - <0.05 

2.2 两组护理质量的比较 观察组护理质量优于对照组（P<0.05），见表 2。 

表 2  两组护理质量的比较（ sx  ，分） 

专科护理 文书管理 急救药品仪器设备管理 基础护理 
组别 

护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组（n=22） 12.35±3.24 18.51±3.17 11.26±4.24 19.08±0.69 7.13±1.52 11.09±2.53 20.15±3.37 30.96±4.32

对照组（n=22） 12.53±3.31 15.61±3.89 11.57±3.68 16.58±2.03 7.08±1.24 10.94±2.19 17.18±3.05 31.27±3.45

t 0.1505 5.2382 0.2139 4.5159 0.0987 0.1736 2.5307 0.2172 

P 0.8814 <0.001 0.8322 <0.001 0.9221 0.8634 0.0173 0.8297 

2.3 满意度比较 观察组满意度要比显著高于对照组高（P<0.05），见表 3。 

表 3  观察组与对照组患者在护理之后的满意度（n，%） 

组别 非常满意 满意 不满意 总满意度 

观察组（n=22） 17 4 1 95.45%（21/22） 

对照组（n=22） 12 3 7 68.18%（15/22） 

x2    5.152 

P    0.019 

3.讨论 

老年脑卒中是一种常见的脑血管疾病，是由于脑部血管

突然破裂或因血管阻塞导致血液不能流入大脑而引起脑组

织损伤的一组疾病。缺血性脑卒中即脑梗死；出血性脑卒中

包括脑出血和蛛网膜下腔出血。老年脑卒中具有发病率高、

致残率高、死亡率高和复发率高等特点，给患者及其家庭和

社会带来沉重的负担。脑卒中的危险因素非常复杂，分为可

干预和不可干预两类。在可干预危险因素中，吸烟、饮酒过

量、缺乏体力活动等不健康生活方式以及高血压、糖尿病、

血脂异常、心房颤动、高同型半胱氨酸血症等疾病与脑卒中

的关系尤为密切。针对这老年脑卒中患者，除了对症治疗以

外，采取有效的措施进行护理干预是至关重要的。 

脑卒中作为一种常见的老年人疾病，在当前我国社会严

重老龄化的背景下，导致疾病发病率普遍升高，发病人数持

续增多，因此需要引起临床的广泛关注及重视。临床上针对

老年脑卒中患者要及时进行诊断和治疗，并配合护理干预工

作促使患者的临床症状得到明显的改善，同时提高其生活舒
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适度。在很多疾病中，应用 PDCA 循环管理模式被发现临床

价值显著[7]。但是关于老年脑卒中患者的 PDCA 循环管理模

式的应用效果还需要进一步的探讨。由于老年人年龄普遍比

较大，合并很多基础疾病，疾病严重程度比较高，因此加大

了护理难度。 

PDC 循环管理模式是一种通过持续改进临床护理质量

而对患者进行管理的方式。在老年脑卒中患者的治疗中，应

用 PTC 有循环管理模式，可以提高护理工作的完整性以及

改善临床护理质量，避免对医疗资源造成的大量浪费。在

PDC 循环管理模式从实施健康教育，可以使患者对于疾病更

多客观的认识与看待，进而让患者更加积极的配合治疗疾

病，提高治疗依从性。自主参与到临床护理管理工作中，对

护理人员的工作更加的配合。有助于改善护患关系，也能够

让患者对护理人员更加信任，满足预期的目的。另外，在实

施 PDCA 循环管理工作中，能够做到所有的护理环节环环相

扣，每一个环节都能够清晰的制定。具体的操作措施做到有

据可依，对于所有护理操作中存在的不足之处，能够及时发

现和纠正，促进临床护理工作质量的全面提升[8]。 

本研究结果充分证实 PDCA 循环管理在老年脑卒中护

理中对患者健康知识掌握程度、护理满意度具有积极的影

响，分析原因认为，可能是通过 PDCA 循环管理，医护人员

可以系统地、有计划地向患者传授关于脑卒中的知识，包括

疾病成因、治疗方式、日常护理和预防措施等。这种方式能

够确保患者在短时间内获取充足的信息，并有助于他们更好

地理解和记忆。其次，PDCA 循环管理注重患者的个体差异

和需求，通过个性化的护理方案和持续的沟通与关怀，使患

者感受到医护人员的专业和关爱。这种人性化的护理方式能

够增强患者的信任感，从而提高其对护理工作的满意度。

后，PDCA 循环管理通过持续的质量改进和不断完善，提高

护理工作的效率和专业性。医护人员在工作过程中不断总结

经验，优化护理流程，能够提高对患者的照护质量。PDCA

循环管理强调系统性和计划性，使得健康教育的实施更为有

序和全面，避免了遗漏和重复。管理方式注重与患者的沟通

与互动，使健康教育更具针对性和实效性，满足了患者的实

际需求。通过持续的质量改进，PDCA 循环管理能够不断完

善护理流程，提升护理人员的专业水平，从而为患者提供更

优质的护理服务。 

本研究结果显示除了 PDCA 循环管理模式所起到的效

果，充分说明 PDCA 循环管理在老年脑卒中护理中起到了积

极的作用，相比于常规护理方法，它在提高患者满意度、护

理质量和健康教育效果方面表现更优。具体表现为 PDCA 循

环管理有助于提高患者的满意度。通过持续的质量改进和与

患者的有效沟通，PDCA 循环管理能够更好地满足患者的需

求，从而提高其对护理工作的满意度。PDCA 循环管理有助

于提升护理质量。该管理方式注重护理流程的持续改进和标

准化，通过不断优化护理措施，提高护理人员的专业水平，

从而为患者提供更优质的护理服务。PDCA 循环管理有助于

提高健康教育的效果。通过系统性和计划性的健康教育方

式，PDCA 循环管理能够确保患者获得充足、全面的疾病知

识和护理技能，从而提高其健康知识掌握程度和自我管理能

力。 

综上所述，PDCA 循环管理的实施有助于改善老年脑卒

中患者的满意度和健康教育效果，提高护理质量。 
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