
24

2021年 3卷 6期 ISSN:2705-0440(Print); 2705-0459 (Online)

血管外科护理质量和安全管理
黄  婧

身份证号码：4312251992****4623

【摘要】一般而言，血管外科的住院患者，老年患者居多、且病情发展较快，也较为复杂。这为血管外科护理工作的开展

带来了一定的困难。相关研究表明，对血管外科的住院患者进行安全管理，可以降低护理的工作难度，提高护理的工作质量，

且对患者的预后改善较为明显。因此，为了对护理安全管理的应用效果进行进一步的分析，本对血管外科护理质量和安全

管理进行了探索。
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科技的发展推动了医学的发展，在医学体系逐渐完

善的过程中，医院科室的划分也越来越精细。血管外科

作为一个在诊断治疗中占据着重要作用的科室，是一个

人们在寻医问药过程中较为常见的科室。然而，血管外

科的住院患者中，老年患者居多，患者的机体生理功能

已经逐渐退化，故而治疗时间较长、用药风险较高。同

时，对于突发性较强、猝死率较高的血管外科疾病而言，

如果出现护理不当的情况，将会很容易促使患者又发多

种并发症。因此，血管外科护理的安全管理应被医院纳

入重点安全管理内容。

1 资料与方法
1.1病例的纳入标准

(1)本研究选择的研究对象均为年满 18岁的成年血

管外科患者。(2)符合诊断标准的血管外科疾病患者。(3)

详细了解本次研究情况，并以签署知情同意书的自愿参

与到本研究中的患者。

1.2病例的排除标准

(1)血管外科患者中存在心、肝、肾功能不全的合

并症情况的患者。(2)具有精神病疾病史的患者。(3)不

愿参与到本次研究中的患者。

1.3病例的一般资料

本研究选取了医院 2020年 3月到 2021年 3月期间

收治入院的血管外科住院患者 55例进行临床研究。本次

研究的患者年龄范围为 25岁到 75岁，男患者 31人、女

患者 24人。参与本次研究的患者主要包括下肢静脉曲张、

深静脉血栓、急性动脉栓塞等血管外科疾病。

1.4管理方法

1.4.1护理风险分析

以以往护理风险分析作为依据，对血管外科护理工

作中可能存在的分先因素进行分析的结果为：(1)部分

护士在护理过程中的安全意识较差。(2)患者在接受抗

凝治疗期间容易诱发出血性疾病。(3)患者由于疾病导

致机体生理功能逐渐退化，不得不长期卧床，很容易诱

发压疮情况。(4)部分患者独自行动时，容易出现跌倒

的情况。(5)患者在治疗护理期间并发肺栓塞。

1.4.2护理安全管理实施

结合血管外科护理中存在护理风险的分析，进行针

对性的护理安全管理措施的制定。

(1)对护理人员进行安全思想教育。针对血管外科

护理人员，医院需要运用集中和分散两种方式进行安全

思想教育的开展。如，利用早会和例会集中进行危急重

症患者的安全护理管理培训教育。又如，对于刚刚步入

血管外科的实习护士，应重点对其进行规范性的护理及

护理安全教育，并将其与有经验的护士安排一起工作。

在交接班时，需强调护士要要时刻保持严谨的工作态度，

交接人员要对患者的护理情况进行全面、细致的交接，

避免出现由于交接遗漏而影响患者护理治疗工作的情况。

护士需要定期对自己的工作进行总结与反思，对自身存

在的问题与不足进行进行积极的改进。(2)预防患者突

发出血性疾病。作为血管外科治疗中的常用手段，抗凝

治疗能有有效的避免患者体内血栓的形成。但是，抗凝

治疗却会诱发患者出现出血的情况。因此，在对患者进

行抗凝治疗前，护理人员需要协助患者进行相关检查，

明确患者是否具有出血性疾病。同时，在患者接受抗凝

治疗时进行密切的观测，当患者出现消化道出血、牙龈

出血等症状时，应及时通知医生，并在医生开展相应的

治疗工作时给予积极的从旁协助。(3)预防和患者出现

压疮情况。血管外科的患者，由于年龄偏大，且机体生

理机能已经出现退化，会长期处于卧床状态。而这种长

期卧床的情况，会致使患者诱发压疮。针对这种情况，

护理人员首先需要在患者入院后及时的对患者的压疮情

况进行评估，并建立评估档案。之后，护理人员需要定

期帮助患者进行翻身护理，并对其容易出现压疮的受压

部位给予合理的按摩。此外，护理人员还需要每天对帮

助患者进行皮肤的清洁，并在清洁之后保持皮肤干燥。(4)

防止患者坠床和跌倒。首先，护理人员需要强调在走廊、

卫生间等地点安装安全扶手。同时，护理人员还需要格

外注意地面的清洁干燥，防止出现地滑促使患者摔倒的

可能。此外，护理人员还需要在所有醒目的位置张贴防

滑提示，时刻提醒患者注意脚下安全。其次，对于 65岁

及以上的患者，护理人员需贴心的为其提供防摔倒床卡，

并将防摔倒床卡悬挂在醒目位置，可以对患者及其家属

起到随时提醒的作用。护理人员还需要对家属嘱咐，不

可让患者单独行动，需要至少一名家属进行全程陪护。

此外，患者睡觉的时候，护理人员还需要及时为患者拉

起床档，防止患者在睡觉时翻身跌落床下。最后，在护
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士站的警示板上，护理人员需要记录高龄患者等存在坠

床和摔倒风险患者的床号和姓名，将其列为重点安全管

理对象。需要注意的是，当患者存在肢体缺血、截肢、

偏瘫等病情的时候，护理人员需要委婉且鉴定的对其独

自行动进行禁止，并明确的告知患者和家属，患者若是

想要下床进行活动，需要在有家属或者护理人员的陪同

下才可以进行。(5)预防患者在治疗护理期间并发肺栓

塞。对于患有深静脉血栓的患者，为避免血栓脱落情况

的发生，患者必须进行严格的卧床休息，且不可对患肢

进行热敷与按摩。同时，护理人员需要对患者进行实时

的密切监测，一旦发展患者出现胸闷、胸痛等不良症状时，

应及时通知医生，并在医生开展相应的治疗工作时给予

积极的从旁协助。

2 结果
2.1患者护理风险事件发生率的前后比较

表 1患者护理风险事件发生率的前后比较

时间 例数 出血性疾病 (n) 压疮 (n) 跌倒 (n) 肺栓塞 (n) 护理风险时间的发生率 [%(n)]
实施前 55 3 2 3 10 16.4(9/55)
实施后 55 1 0 1 3.6(2/55)
X2值 4.949
P值 0.025

2.2患者护理满意度的前后比较

表 2患者护理满意度的前后比较

时间 例数 (n) 满意 (n) 基本满意 (n) 不满意 (n) 总满意率 [%(n)]
实施前 55 27 20 8 85.5(47、55)
实施后 55 31 23 1 98.2(54/55)
X2值 5.929
P值 0.015

3  讨论
随着医生技术的快速发展，血管外科的临床地位逐

渐提高。但血管外科的住院患者中，老年患者居多，且

病情发展较快、也较为复杂，致使患者会受到生理功能

减退、并发症等情况，不仅为护理工作的有效开展带来

了困难，还很容易促使患者在住院期间发生护理风险，

无形中增加了康复的时间，对患者的身心健康也产生了

严重的影响。因此，护理人员应积极对血管外科护理工

作中可能存在的护理风险进行分析，明确风险影响因素，

并针对这些风险影响因素进行针对性的护理安全管理方

案制定，从而确保血管外科护理质量的有效提高。

从本次研究结果来看，对患者实施护理安全管理进

行前后对比可以发现，实施护理安全管理相比于未实施

时，患者出现护理风险实践的发生率有了明显的降低。

而对于护理的满意度，患者在实施护理安全管理后也明

显高于未实施之前。因此，在对血管外科进行护理时，

一定要对护理人员的护理安全意识和能力进行强化，促

使护理人员可以正确的对护理中不安全因素进行识别，

并能够及时的对不安全因素进行中针对性的预防与处理，

有效提高血管外科护理中的安全性，为患者的顺利康复

奠定良好的基础。
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