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消化内科常见的护理风险及临床护理管理对策分析

陈敏

德阳市第二人民医院  四川 德阳  618000

【摘要】目的：分析消化内科常见的护理风险及临床护理管理对策。方法：随机选择某医院 2018-2019年收治
的消化内科患者 300例临床资料，分为常规护理和临床护理管理，按照具体的数据，分析常规护理中存在的风险，
以及临床护理管理措施的效果。结果：通过实际数据显示，临床护理管理下消化内科患者不仅护理风险大幅度降低，

身心状态也更加健康。结论：在护理消化内科患者的过程中应该加强临床护理管理，不仅可以降低护理风险，让患

者得到更好的恢复，还可以提高患者满意度，减少医患纠纷。
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引言
消化内科对临床护理的要求较高，不仅是因为该科

室疾病种类较多，也是因为该科室的治疗操作性较强，

如果临床护理出现问题会对患者的治疗产生严重的负面

影响。临床护理管理措施是保证临床效果的关键，也是

降低护理风险的主要方式。也就是说，在消化内科临床

护理中不仅要把握住患者的疾病情况，还要了解治疗过

程，落实高质量的护理，规避风险，减少不必要的护理

纠纷。

1 消化内科常见的护理风险及临床护理管理效果
分析研究

随机选择了某医院 2018-2019 年的 300 例接受消化

内科患者，其中 200 例接受常规护理，100 例接受临床

护理管理。先对 200 例接受常规护理患者中存在的护理

风险进行分析，然后从中挑选出 100 例患者展开对比分

析。

1.1 消化内科常见的护理风险分析

在 2018-2019 年收治的 200 例患者治疗中男性 120

例，女性 80 例子，年龄在 20-80 岁之间，涉及到了浅

表性胃炎、消化性溃疡、肠炎、慢性肝炎、肝硬化、肝癌、

胰腺炎。病程最短 1 年，最长 12 年。这其中一共发生

了 36 例护理风险事件。经过分析后，年龄 60+、输血、

中央静脉留置导管、联合用药 5 种以上、病危以及护理

人员年资小于 3 年的护理事件发生率等因素下，护理风

险发生概率较高。选用了选用 SPSS 20.0 软件，对其进行

核对与分析后，计数资料以百分数（%）表示，以 P ＜ 0.05

为差异有统计学意义。

表 1 护理风险因素分析（n=200）

因素 例数 护理风险概率 n（%）
年龄 60+ 80 16（20.00%）
输血 76 14（18.74%）
中央静脉留置导管 50 15（30.00%）
联合用药 5 种以上 114 22（19.30%）
病危 30 8（26.67%）
护理人员年资小于 3 年 74 16（21.62%）

1.2 消化内科临床护理管理效果分析

在上述内容的基础上，进一步展开分析研究。确保

两组资料之间具有可比性后，设计成观察组和对照展开

探究。由于不同医院采取的临床护理管理措施各不相同，

因此，需要根据医院的具体情况进行计算。该医院主要

的管理对策，包括：定期开展培训、明确规定具体的用

药方式、制定个性化饮食表、定期完善制度、强化护理

人员意识培养。临床护理管理下护理总有效率为 98%，

而常规护理总有效率则为 82%。从患者满意度来看，临

床护理管理下，患者满意度为 96%，常规护理下，患者

满意度只有 80%。而从护理风险出现概率来看，临床护

理管理下，护理风险出现概率为 2%，常规护理下，护

理风险出现概率 24%。由上可知，消化内科患者发病情

况复杂，身体情况也各不相同，如果按照常规的护理方

法进行，在治疗和术后恢复过程中很容易出现风险。而

且，消化内科的病情本身就较为特殊，容易出现反复多

次的情况，一些疾病还既具有传染性，必须要得到系统

的临床护理管理，全面提高护理质量，让每一个护理人

员树立起护理危机意识。
表 2 医疗事件发生概率和风险事件的发生概率

组别 例数
医疗事件发生
概率（%）

风险事件发生概
率（%）

临床护理管理 100 2.5% 5%
常规护理 100 12.5% 17.5%
x2 —— 5.3251 4.2656
P —— 0.0124 0.0251
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表 3 临床护理管理落实后部分护理风险事件发生概况 n（%）

组别 服药错误 跌倒坠床 静脉输液外渗 静脉导管脱落
临床护理管理 20（10.00%）18（9.00%）16（8.00%）4（2.00%）
常规护理 5（2.50%） 2（1.00%） 4（2.00%） 0（0.00%）
x2 4.265 8.368 7.254 1.825
P 0.001 0.001 0.005 0.125

2 消化内科患者临床护理管理对策
由上可知，消化内科患者需要得到高质量的护理，

以此降低出现护理风险概率，让患者逐渐恢复健康。造

成护理风险原因有很多，针对这些问题落实相应的临床

护理管理对策，提高护理人员的综合素质，强化护理服

务质量，是现阶段重点。

2.1 定期开展培训强化护理人员意识培养

从传统的角度来看，护理工作就是按照医生的医嘱，

及时的为病人换药、开药等，但消化内科患者在治疗期

间可能出现多种不同的风险，需要护理人员精心照顾。

尤其是在社会上对护理需求日益提高的今天，定期开展

培训强化护理人员意识培养是临床护理管理中必不可少

的一部分。在培训过程中要向每一个护理工作人员传递

最新的护理意识，不仅要执行医嘱，还要积极和患者沟

通，调节患者心情，尽可能满足每一个患者的实际需求。

比如，护士长要定期召开护理会议，整理科室内所有患

者的临床资料，针对年龄 60+、输血、中央静脉留置导管、

联合用药 5 种以上、病危等高风险因素患者的情况进行

判断，制定出针对性的护理措施。采用“一带一”的护

理培训方式，让资历高的护理人员和低资龄护理人员共

同进行工作，在实践中进行培训。此外，定期展开模拟

实验培训，让护理人员熟练急救操作，熟悉规章制度和

护理需求，最大程度规避风险。以护理文书为例，每一

个护理人员都必须要掌握相应的文书书写规则，作为最

原始的治疗资料，要真实的记录患者的生命体征和病情

变化，一旦发生医疗纠纷就可以作为有效依据，同时也

是日常护理工作的重要参考。

2.2 规定具体的用药方式落实个性化护理

消化内科患者需要注意的是内容较多，尤其是一些

病人需要涉及到特殊用药，必须要引起重视，比如，泌

特药物要在饭后服用，吗丁啉要在饭前服用，使用施他

宁或者多巴胺药物时，需要患者保持卧姿。护理人员必

须要强化自身服务意识和风险防范能力，严格按照具体

的用药方式落实个性化护理。在进行临床护理管理过程

中，要对用药方式进行全面详细的规定避免出现因为药

物使用错误造成的护理风险。比如，可以制定出一份详

细的护理措施，明确药物使用重点，按照患者的情况，

配备急救药品，尤其是联合用药的患者，必须要给予重

点关注，避免出现多服、错服的情况，对于高龄患者要

监督其服药，实现精准化服务。

2.3 制定专门的饮食计划提高护理人性化

消化内科患者的饮食计划极为重要，科学的饮食设

计，可以从侧面促进患者康复，为患者补充身体所需要

的各项养分。这也是人性化护理措施之一，消化内科的

患者情况各不相同，结合患者实际情况为其制定相应饮

食计划表，可以有效降低因其饮食不健康导致的病情反

复和感染事件。消化内科关系到个体的吸收摄入以及代

谢排泄量大部分，一旦这一部分出现疾病，会对人体的

正常进食产生负面影响，生活质量也大幅度下降，接受

治疗后的临床恢复期间，患者也需要保持长期的特定饮

食，以保证内部恢复正常。在这个过程中患者可能会出

现情绪波动，不愿意配合饮食计划，另外还可能会出现

一部分患者在饮食上的特殊情况，因此，护理人员为患

者制定针对性、个性化的饮食表，积极和患者交流，尽

可能满足患者的合理需求，构建出和谐的护患关系。

2.4 定期完善护理制度体系严防护理失误

除了上述几个方面之外，定期完善护理制度体系严

防护理失误，也是临床护理管理的一个措施。制度体系

中包括：护理文书书写规范、护理奖惩措施、高危因素

的护理措施，制度中重点针对年龄 60+、输血、中央静

脉留置导管、联合用药 5 种以上、病危等高风险因素进

行详细的护理规范规定，以此有效规避风险，切实强化

护理服务质量。良好的制度体系可以让护理人员在日常

工作中，有所参考，最大程度确保护理服务的安全性。

此外，在制度中明确护理人员日常工作内容，包括三查

七对确认药品、导管患者的管道梳理平整等细节操作内

容。

3 结束语
综上所述，落实高质量的消化内科临床护理管理非

常重要，不仅可以有效改善临床治疗效果，帮助病患能

缓解心理状态短时间内恢复健康。而且在临床护理管理

落实的过程中，医患关系、护患关系都可以得到一定的

改善，从数据来看，临床护理管理落实后，护理风险大

幅度降低，患者的满意度提高，护理的总体效果得到改

善，值得大范围推广使用。
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