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品管圈活动在提高慢性心衰患者出入量管理达标率中的

应用

周泽虹 杨小霞* 严文娟 王君花

泰兴市人民医院 江苏 泰州 225400

【摘 要】：目的：实验将针对慢性心力衰竭患者实施治疗，重点分析品管圈活动对患者出入量管理的达标率。方法：

针对 110例慢性心力衰竭患者为对象，样本来源于 2022年 1月，截止为 2022年 9月前来的患者，按照时间划分两个
对比组，对照组为传统出入量记录方式，观察组为品管圈活动，对比管理成果。结果：从数据可见，观察组患者在出

入量达标率上高于对照组，具有统计学意义（P＜0.05）。同时，护理人员开展对自身工作情况进行自评，且各项指标
均以开展品管圈管理后的水平更高，差异显著（P＜0.05）。最后，对比患者对护理工作的满意度，可见在开展品管圈
活动后，观察组患者的满意度高于对照组，差异显著（P＜0.05）。结论：采用品管圈活动对于慢性心力衰竭患者的出

入量记录更加准确，也为医师制定治疗方案提供支持，有助于提升护理服务水平，值得推广。
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Application of Quality Control Circle Activities in
Improving the Standard Rate of Intake and Output
Management in Patients with Chronic Heart Failure
Zehong Zhou Xiaoxia Yang* Wenjuan Yan Junhua Wang

Taixing People's Hospital Jiangsu Taizhou 225400

Abstract: Objective: The experiment will focus on the treatment of patients with chronic heart failure, focusing on the analysis
of the compliance rate of quality management circle activities on patient access management. Methods: For 110 patients with
chronic heart failure, the samples were from January 2022 to September 2022. According to the time, they were divided into
two control groups. The control group used the traditional way of recording the amount of incoming and outgoing, and the
observation group used the quality management circle activities to compare the management results. Results: From the data, the
patients in the observation group were higher than those in the control group in the rate of reaching the standard of the quantity
of the incoming and outgoing, with statistical significance (P<0.05). At the same time, nursing staff carried out self-evaluation
on their own work, and all indicators were higher after the quality management circle was opened, with significant difference
(P<0.05). Finally, by comparing patients' satisfaction with the nursing work, it can be seen that the satisfaction of patients in the
observation group was higher than that in the control group after the quality control circle activity was carried out, with a
significant difference (P<0.05). Conclusion: The use of quality control circle activities is more accurate for the entry and exit
records of patients with chronic heart failure, and also provides support for doctors to formulate treatment plans, which is
helpful to improve the level of nursing services and is worth promoting.
Keywords: Quality control circle activities; Chronic heart failure; Incoming and outgoing volume management standard rate

液体的人体的重要组成部分，也是人体进行物质代谢

的基础和条件，正常的液体量会维持在一个恒定的水平，

如果过多的摄入或丢失，均有可能造成病理反应而导致疾

病加重。记录患者的液体输入量，能够更好地观察患者的

病情变化，有助于诊疗方案的制定[1]。针对心力衰竭患者，

其存在心脏结构或者功能异常，并由此引起心室充盈或者
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心室能力受损，是一项综合征。记录出入量能够预防心力

衰竭的发展。品管圈活动的开展能够解决很多问题，需要

有工作性质相近的人员共同组成，发挥各自的专业优势并

启发全员的个人潜能，在综合团队力量下对问题的解决提

供多方面建议，有助于优化治疗管理手段[2]。鉴于此，针

对 110 例慢性心力衰竭患者为对象，样本来源于 2022 年

1 月，截止为 2022 年 9 月前来的患者，先对调研结果汇

报如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

针对 110 例慢性心力衰竭患者为对象，样本来源于

2022 年 1 月，截止为 2022 年 9 月前来的患者，按照时间

划分两个对比组，观察组女性 25 例，男性 30 例，年纪在

41-78 岁之间，平均为（54.45±3.96）岁；对照组女性 26
例，男性 29 例，年纪在 41-77 岁之间，平均为（55.39±

3.87）岁。组间基线资料可比（P>0.05）。参与本次调研

的护理人员一共有 8 名，包括主管护师，护师和护士。患

者家属对本次调研知情，可以配合医护人员开展对应工作。

经过本院报备医务科，并获取医学伦理委员会批准后开展。

纳入标准：（1）患者诊断为心力衰竭患者；（2）存

在体液滞留、呼吸困难等症状者；（3）NYHA 心功能分

级Ⅳ级；

排除标准：（1）沟通障碍或拒绝进行；（2）患者中

途自行退出本次调研。

1.2 实验方法

对照组为传统出入量记录方式，在患者入院后提供有

刻度的纸杯和速度量表，所以患者 24 小时饮食中的液体

摄入量和 24 小时尿液排出量进行记录。在记录时间上分

别为早上 8 点，中午 12 点，下午 5 点和晚上 8 点。

观察组为品管圈活动，成立品管圈管理小组，由护士

长担任辅导员，并且对小组成员进行理论培训，掌握品管

圈开展的原则和手段。要确定主题，在本次调研中则将其

制定为：对心力衰竭患者出入量的记录。要针对当下情况

进行了解，采用头脑风暴的方式或者鱼骨图进行分析，对

当下团队的宣教不到位，数据缺失，患者不重视，换算标

准错误等进行问题罗列。随后制定解决策略，需要针对以

上问题开展方案制定。需要查阅大量的文献资料，结合专

科标准对心力衰竭患者的液体管理进行流程化标准的制

定[3]。同时要在反复实践的基础上建立循证医学依据，确

保每位护理人员能够按照标准执行。最后要加强对患者的

健康教育，特别是对于心力衰竭患者而言，需要认识到液

体变化对疾病的影响，同时也要认真核对患者的饮食量，

饮水量，尿量[4]。

在具体的护理对策中提出以下改进建议。（1）准确

评估与监测心力衰竭患者的液体潴留情况，入院体格检查

时测量患者的生命体征，判断液体潴留的程度和有无近期

体重增加、颈静脉充盈、外周水肿、端坐呼吸等症状和体

征，已制定《心力衰竭患者出入量管理入院评估表》；（2）

设定液体管理目标，患者出入量管理的达标内容；（3）

常规每日评估患者的容量状态，鼓励患者每日清醒后、穿

衣前、排尿后、进食前称重；（4）利尿剂的应用，遵医

嘱正确使用利尿剂，注意药物的不良反应的观察和预防。

密切监测患者症状，体重（每天减轻 0.5-1.0kg 为宜）的

变化，及时与医生反馈沟通，调整利尿剂的使用，保证治

疗的有效性及安全性；（5）制定宣教计划，宣教内容涵

盖心衰基础知识、症状和体征、药物治疗依从性、饮食指

导和生活方式干预；（6）制定 CHF 患者出入量自我管理

的出院准备计划并实施，评估患者出院准备情况，CHF
患者出入量自我管理中困难予以协调，并在患者出院后 1
周、1 个月进行随访。

1.3 评价标准

本次记录将对比患者出量的达标率，慢性心衰患者出

入量管理达标：心力衰竭容量管理中国专家建议将单日液

体平衡量，即单日摄入量与排出量的差值，作为容量负荷

过重患者出入量管理的目标：保持单日液体负平衡约 0.5L，

严重肺水肿或循环负荷过重者负平衡为 1-2L/d，甚至可达

3-5L/d。

同时，将针对品管圈活动的开展进行成果分析，将从

隐患圈手法，团队精神，专业知识，活动信心，沟通协调

能力，责任荣誉感 6 个方面进行自我测评，每个方面均为

10 分满分制，取平均值。

最后，对比患者对本次护理服务的满意度，从四个方

面着手，即健康教育、服务态度、护理流程、心理疏导，

并采用本院自制量表进行调研，所有问卷均得到有效的回

收。

1.4 统计学方法

数据处理经 SPSS 20.0，在品管圈活动开展前后护理

人员自评、患者满意度上采用 t 方案，对计量资料（x±s）
检验，在出入量达标率上采纳χ2 方案，对计数资料[n（%）]
检验。若 P＜0.05，提示差异显著。

2 结果

2.1 对比两组患者出入量达标率

就数据中看，观察组患者在出入量达标率上高于对照

组，即观察组达标率为 72.7%（40/55），对照组则为 60.0%
（33/55），具有统计学意义（P＜0.05）。

2.2 对比护理人员品管圈活动开展前后的工作自评

同时，护理人员开展对自身工作情况进行自评，且各

项指标均以开展品管圈管理后的水平更高，差异显著（P
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＜0.05）。如表 1 所示。

表 1 护理人员品管圈活动开展前后的工作自评（x±s，分）

组别 手法运动 团队精神 专业知识 活动信心 沟通协调能力 责任荣誉感

活动前 4.43±0.54 6.45±1.03 6.44±0.67 7.09±0.43 7.63±1.20 7.56±1.23
活动后 7.32±0.88 9.23±1.24 8.45±0.89 8.43±0.91 8.87±0.79 9.12±1.25

t 3.435 4.354 3.291 1.298 1.498 3.201

p ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05

2.3 对比两组患者护理满意度

最后，对比患者对护理工作的满意度，可见在开展品

管圈活动后，观察组患者的满意度高于对照组，差异显著

（P＜0.05）。如表 2 所示。

表 2 患者对护理服务的满意度 [x±s，分]
组别 健康教

育

服务态

度

护理流程 心理疏导

观察

组

22.67±
0.98

23.46±
1.76

23.98±
1.22

24.09±
0.22

对照

组

20.33±
1.23

21.24±
1.89

20.87±
2.87

21.22±
1.89

t 2.342 3.099 3.729 3.724

P ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05

3 讨论

慢性心力衰竭属于常见的一项疾病。从产生原因上看，

多为冠状动脉粥样硬化而引起的血管狭窄，并导致患者心

肌缺血缺氧，最终形成冠心病，在终末期则可发展为心力

衰竭[5]。在该疾病的护理管理中要点多，在本次调研则基

础探讨出入量相关情况。

首先，我们要认识到提升心力衰竭患者出入量记录达

标率非常重要，则有利于对患者的疾病观察。护理人员的

工作繁忙，故而在出入量记录上存在一些不确定因素，这

也会导致记录结果存在偏差，出入量对于危重症患者的治

疗有重要的参考价值，能够客观地反映患者的病情变化[6]。

其次，在品管圈活动的开展过程中，其属于高效的质量控

制方案，通过主题的选定活动，计划的拟订，活动步骤的

执行，能够提升对问题的解决力度。在品管圈活动中，需

要制定质量管理控制的标准和制度，采用记录工具、分析

工具，为方案的制定提供客观依据，确保护理工作开展的

有效性。

综上所述，采用品管圈活动对于慢性心力衰竭患者的

出入量记录更加准确，也为医师制定治疗方案提供支持，

有助于提升护理服务水平，值得推广。
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