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病情预警评分系统在骨科患者安全管理中的应用
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【摘 要】：作为临床重要科室，骨科收治患者病情急、进展速度快，精准评估患者病情、及时采取抢救处理措施，是挽救患者

生命安全、增强预后的关键。目前，临床对骨科患者安全管理主要依赖生命体征监测结合临床经验，缺乏科学性与量化指标，若

出现错误判断，将会延误病情，危及患者生命安全。病情预警评分系统（MEWS）作为急救评价工具，被广泛应用于急诊、ICU

及普外科，具有操作简单、数据可靠等优势。研究结合骨科患者的特点，分析了MEWS在骨科患者安全管理中的重要性，探究了

MEWS的临床实践，对应用效果进行总结分析，以期为骨科患者安全管理提供参考。
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Application of early warning scoring system in safety management of orthopedic patients
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Abstract: As an important clinical department, the orthopedic department treats patients with acute condition and rapid progress. Accurate

assessment of patients' condition and timely rescue measures are the keys to save patients' life safety and enhance their prognosis. At

present, clinical safety management of orthopedic patients mainly depends on vital signs monitoring combined with clinical experience,

lacking scientific and quantitative indicators. If wrong judgment occurs, it will delay the condition and endanger the life safety of patients.

As a first aid evaluation tool, MEWS is widely used in emergency department, ICU and general surgery, and has the advantages of simple

operation and reliable data. Combining with the characteristics of orthopedic patients, this paper analyzes the importance of MEWS in the

safety management of orthopedic patients, explores the clinical practice of MEWS, and summarizes and analyzes the application effect, so

as to provide reference for the safety management of orthopedic patients.
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患者安全是医疗卫生机构共同关注的问题，事实上意外事

件的发生往往存在预警信号，即事件发生前可观察到病情恶化

征象，如生理指标异常改变、症状加重，早期识别病情恶化预

警指标并积极及时有效的处理是降低不良事件发生率、保障患

者安全的有效路径[1]。随着近年来交通建筑业的不断发展，再

加上人口老龄化趋势的加剧，骨折人数大幅增加，不仅具有较

高致残率，而且也增加了医疗纠纷及医患矛盾。MEWS评分操

作简单、参数易获得，在骨科患者安全管理中有着明显的应用

优势，建立 MEWS可提升护士临床思维能力及对病情的识别

及评估能力，积极采取措施干预，最大程度上保障患者安全。

1 骨科患者特点

骨科作为临床重要科室，疾病类型多样、病因机制复杂，

手术部位具有一定的特殊性，近年来人口老龄化趋势加剧，导

致退行性病变患者日益增多；同时交通事故、高空坠落、跌倒

伤等所致的骨折也为临床处理增加了一定的难度。骨科住院患

者有如下特点：①高龄骨折患者多合并内科疾病，增加了并发

症风险；②车祸、重大车祸导致的多发骨折临床处理难度高，

容易出现意外事件；③高危行业导致高能量损伤患者增加。上

述三类患者具有较高的致残率与病死率，同时也容易引起医疗

纠纷的发生[2]。骨科存在“潜在危重病”，即从表面上看患者

无特定器官衰竭征象，但若忽略护理干预细节，或未能及时恰

当的处理，可能会在数天甚至数小时出现疾病变化，导致患者

病情加重，威胁到生命安全。诸如多发伤、脊柱损伤及多病共

存患者，均为“潜在危重病”患者。基于骨科患者病情急、变

化快的特点，在临床处理时应对病情予以精准的评估与判断，

这也对医护人员专业技能及临床经验提出了较高的要求[3]。

2 MEWS在骨科患者安全管理中的重要性

病情预警主要指的是在医疗护理服务过程中对患者病情

予以实时动态观察，掌握患者病情变化情况，并作出科学分析

与预测的过程。为更好的在临床上推广病情预警，医疗机构构

建了病情预警系统，其针对护理常见问题构建了干预措施系统

模式，为患者不同病情时期提供对应的护理服务，旨在减少不

良事件的发生，防止患者病情恶化。目前，国内外临床在疾病

早期预警方面进行了大量的研究，以期制定出统一的评估标

准，在这一背景下，MEWS应运而生，其能够为患者提供高效、

优质的护理服务[4]。

MEWS简单易行，床旁快速检查覆盖了患者收缩压、心率、

体温、意识等，获取信息方便、快速，对医疗设备要求不高，

不受硬件设备的限制，用时短。在骨科引入MEWS，能够掌握

患者病情，科学指导分诊，确保患者在合适的时间到相应的医
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疗区域接受诊疗，一方面能够保障医疗资源的优化配置，另一

方面能够提升急诊预检分诊准确率。对观察到的可能造成不良

预后的疾病变化、并发症等进行提前预警与早期干预，发现潜

在的危重症患者，可消除安全隐患，降低死亡率，减少医患纠

纷的发生[5]。

3 MEWS在骨科患者安全管理中的实践

3.1成立病情预警管理小组

建立病情预警管理小组，选择科室内 5~8名优秀护理人员

作为小组成员，工作年限在 5年以上，有丰富的骨科临床护理

工作经验。由科室主任作为小组组长，按照知信行、风险评估、

指南、治疗及信息 5个方面对小组成员进行责任划分，明确小

组内各成员的职责。小组组长负责各项工作的运行与管理，并

对具体护理工作进行落实，制定骨科患者的干预计划，以此为

目标展开骨科患者病情预警及预防管理。

3.2医务人员标准化培训

对小组成员进行标准化培训，确保MEWS项目的统一性。

采用三角梯队架构的培训模式，核心成员为第一阶梯，小组实

施人员为第二阶梯，责任护士为第三阶段。结合骨折工作特点

及患者实际情况制定医务人员培训计划。定期组织专题会议、

专家讲座及病例探讨会等，培训内容覆盖骨科护理风险、骨科

危重症患者的护理干预、风险识别等，重点强调MEWS 的实

施流程与相关注意事项，确保每位成员能够掌握MEWS 操作

技巧，严格按照标准落实各项流程。

3.3制作MEWS评分卡

骨科患者多为急诊患者，工作性质特殊，目前 MEWS 在

骨科急诊中应用最为广泛，且逐渐趋于成熟。研究报道，骨科

急诊患者 MEWS 评分超过 5 分后，预示患者处于高危状态，

进入 ICU风险是 MEWS<5分患者的近 2倍，病死率是低危患

者的 14倍。患者到达急诊后，若及早采取MEWS对患者风险

及病情进行精准评估与识别，采取对应处理措施，能够在一定

程度上降低患者病死率、转诊率。骨折患者病情复杂，如何准

确筛出潜在危重病、防止严重并发症及不良事件的发生成为临

床研究的重点课题。单纯依赖医务人员经验难以实现准确的评

估，过度加强监测又会导致医疗资源及人力资源的浪费。

MEWS 有完成的评分标准，结合患者实际情况给予相应的评

分，对患者进行危险程度划分，给予对应临床护理，不失为经

济、便利的管理方式[6]。

应制定统一的MEWS程序与内容，MEWS 评分卡统一设

计，其模板如表 1所示。完成MEWS 胸卡制定后，与患者及

家属进行沟通，护理人员结合实际情况对患者进行评估，并填

写MEWS 评分。评估时段包括入院时、病情变化时、手术返

回病房时、返回病房 6h、ICU转回病房时、特殊治疗返回病房

时。

表 1 骨科病区胸卡模板

评分 体温（℃） 收缩压 心率 呼吸 意识水平

3 ≤70

2 ≤35 71~80 ≤40 ≤8

1 35.1~36 81~100 41~50

0 36.1~38 101~199 51~100 9~14 清醒

1 38.1~38.5 101~110 15~20 对说话有反应

2 ≥38.6 ≥200 111~129 21~29 对痛有反应

3 ≥130 ≥30 无反应

3.4MEWS评估及对应处理

按照患者生命体征赋予相应的分值，完成指标输入后，在

系统自动获得总的分值，对报警进行分级，划分标准如表 2所

示。

表 2 MEWS报警分级表

报警级别 具体划分

绿色 正常

黄色 单向 2分

红色 单向 3分或总分 4分

总分 5~6分

总分 7分

总分 7分以上

结合患者专科情况，及时向医师汇报，获取相应的指示。

（1）MEWS评分为 0~4分，提示患者病情稳定，尚不存

在潜在危重症风险，采取常规护理方案即可。期间仍需动态监

测患者MEWS评分，2分患者 4h评估一次，3分患者 2h评估

1次，4分患者 1h评估 1次。结合患者评分的动态变化，及时

调整护理策略，满足患者的需求。护理人员与患者建立良好的

沟通关系，主动询问患者存在的不适，加强对患者的健康教育，

做好伤口处理工作，评估患者疼痛程度，通过疼痛护理、体征

监测提高患者舒适度。指导患者保持良好的心态，积极配合。

（2）5~8分表明患者病情不稳定，存在较大的病情变化风

险，应主动与家属沟通，告知患者的情况及可能出现的风险，

使家属做好心理准备。由专科医生现场查看，观察患者病情，

每 30min进行一次生命体征监测，并将护理级别调整为一级护

理。

（3）MEWS评分超过 9分，表示患者病情危重，应将患
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者送至重症监护室或专科病房接受进一步诊疗，按照计划对患

者进行专科护理，并持续监测心率、脉搏、血压及体温等，观

察意识变化。若患者送至重症监护室，应向患者及家属说明情

况，予以心理疏导，缓解紧张、焦虑心理，提高配合度。

4 MEWS在骨科患者安全管理中的应用效果

4.1提高医护人员预警意识

MEWS 系统的构建，使得医护人员各项护理操作有所可

依，提升了对患者病情评估的科学性与准确性。MEWS评估操

作简单，短时间内便能够完成，不受医院硬件设备的限制及医

务人员工作经验的影响，护理人员接受度高，在骨科急诊护理

中有着较高的适用性，对于医护人员预警意识提升有着重要的

意义[7]。在 MEWS规范化培训环节，对MEWS特点及骨科护

理风险已经有了充分的认识，在具体实施过程中，依据患者评

分采取对应措施，MEWS单向 2分或总分 4分，护士能够主动

呼叫医生，当MEWS 超过 4 分，医护人员能够主动提高监测

频率，并将患者真实情况反馈给医生，当超过 6分除提高监测

频率、呼叫上级，还根据患者病情做好相应的准备，在这个过

程中医护人员的预警意识得到了显著的提升。医护人员每一次

判断、每一次处理都是一次成长，由传统的被动护理转变为主

动监测，提升了医务人员主观能动性，有利于评判性思维能力

及与预见思维能力的发展。

4.2为医护沟通提供依据

传统模式下，医护人员主要通过医师了解患者的病情，遵

照医嘱执行各项护理干预措施，其对患者疾病了解程度与医师

不一致，自身对病情缺乏全面的了解与掌握。导致在患者的抢

救治疗及临床处理时配合度不佳。MEWS的使用能够为医护人

员提供简单、直接、程序化的监测方案，无论是与患者还是医

师沟通更为具体、清晰、高效，医师信服，降低了对患者病情

的误判率，减少临床负性意外事件的发生，为职能部门进行科

学的质量监控和资源调配提供了依据[8]。医护人员掌握患者详

细信息及体征情况，针对患者实际与医师展开交流，可及时识

别潜在的危重症患者，在护理配合中能够有自己的判断，积极

配合医师完成各项处理，医护协作更加默契，为医护沟通提供

了可靠的依据。

4.3提高患者及家属满意度

骨科患者病情变化速度快，且容易出现下肢静脉血栓、感

染等并发症风险，若在临床工作中缺乏防范意识，未能采取有

效的预防性措施将会直接影响到患者的治疗效果及预后情况，

延长患者住院时间、增加治疗费用，尤其是并发症的出现，容

易引起家属的满意，降低患者及家属满意度。MEWS实施后，

医护人员护理主动性大大提升，从执行医嘱转变为主动监测，

及时发现患者存在的风险，提前预防，对即将发生或可能发生

的风险事件提前干预，

将风险扼杀在摇篮状态，能够减少经济成本，降低患者死

亡率，保障了患者安全。MEWS将患者病情程度划分为不同级

别，根据患者实际提供个性化护理服务，避免了过度医疗，减

少了不必要的医疗操作，减轻了患者的经济压力，同时更好的

保障了患者安全，能够达到患者、家属满意，体现了较高的临

床价值。

5 结束语

综上所述，MEWS评分弥补了传统依赖经验进行骨科患者

病情及风险评估的缺陷，通过成立MEWS小组、规范化培训、

制定 MEWS 评分卡，构建了一个完整的病情预警系统，能够

精准评估患者病情，具有较高的科学性、可行性。MEWS系统

应用于骨科可提升医务人员预警意识及患者安全管理水平，值

得临床推广。
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