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早期预警管理在精神科安全管理应用中的价值
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【摘	要】：目的：【摘	要】：目的：分析在精神科安全管理中应用早期预警管理的效果。方法：方法：抽取80例患者作为研究对象，2021年5月
-2021年10月40例为参照组，接受常规护理；2021年11月-2022年4月40例为观察组，接受早期预警管理；均为同一组护理人

员，对比两组患者不良事件发生率、护理管理效果及心理弹性量表和职业倦怠量表评分。结果：结果：观察组患者护理风险事件

发生率低于参照组；早期预警管理时各项护理管理效果评分均高于常规护理管理，实施早期预警管理后护理人员的心理弹

性量表评分上升、职业倦怠量表评分下降（P＜0.05）。结论：结论：早期预警管理可降低不良事件发生率，提高护理管理效果，

改善护理人员心理弹性并减轻职业倦怠感。
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Application Effect of Early Warning Management in Safety Management of Elderly Patients 
with  Mental Disorders
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Abstract: Objective: To analyze the effect of early warning management in the safety management of psychiatric department. 
Methods: 80 patients were selected as research objects, and 40 patients were selected as the reference group from May 2021 to 
October 2021, receiving routine nursing. From November 2021 to April 2022, 40 cases were included in the observation group and 
received early warning management. All nursing staff were in the same group. The incidence of adverse events, nursing management 
effects and scores of mental resilience scale and job burnout scale were compared between the two groups. Results: The incidence 
of nursing risk events in observation group was lower than that in reference group; The effect scores of all nursing management 
in early warning management were higher than those in conventional nursing management. After the implementation of early 
warning management, the score of psychological resilience scale increased and the score of job burnout scale decreased (P < 0.05). 
Conclusion: Early warning management can reduce the incidence of adverse events, improve the effect of nursing management, 
improve the mental resilience of nursing staff and reduce the sense of job burnout.
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老年精神障碍患者多会伴有不同程度的运动障碍、意

识障碍和感知障碍，患者的安全隐患较大。对于住院治疗

的老年精神障碍患者而言，护理安全管理的好坏与患者疾

病的康复乃至生命安全均具有密切关联。在护理过程中任

何一个小的疏忽都可能引发严重的护理不良事件，因此对

此类患者进行临床护理时，不仅要为其提供优质的护理服

务，还需要提高安全管理意识。精神科收治的患者中多数

为非自愿治疗，加上其疾病的特殊性，护理人员在对其进

行护理时遭受暴力攻击的情况十分多见，在长期高压、高

风险的环境中工作，也易导致精神科护理人员出现职业倦

怠感。早期预警管理是近几年比较新兴的一种护理管理模

式，此管理办法通过对相关文献进行查阅，并结合既往临

床资料，可找到护理管理中潜在的风险因素，并制定相应

的干预措施以提高护理效果以及安全性，降低不良事件发

生风险[1]。本次研究抽取我院老年精神科实施早期预警管

理前后的各40例患者作为研究对象，并抽取了22例护理人

员进行研究，目的即在于分析早期预警管理用于精神科安

全管理时的应用效果以及对护理人员护理效果、心理弹性

以及职业倦怠感等方面的影响。

1 1 资料与方法资料与方法

1.11.1一般资料一般资料

研究共计纳入研究对象80例，均为2021年5月-2022年
4月期间我院老年精神科收治的精神疾病患者，以时间节

点进行分组，2021年5月-2021年10月接受常规护理管理的

40例患者为参照组，2021年11月-2022年4月接受早期预警

管理的40例患者为观察组；参照组患者中女性20例，男性

20例，年龄60-88岁，平均（74.19±4.23），病程1-9年，平

均（5.21±1.84）年；观察组患者中女性18例，男性22例，

年龄60-84岁，平均（74.26±4.73）岁，病程1-10年，平均

（5.49±1.96）年；两组患者一般资料对比差异具有可比性

（P＞0.05）；纳入标准：①均符合国际疾病分类第10版
（ICD-10）中相关精神障碍的诊断标准中对精神疾病的诊

断标准且临床资料齐全[2]；②年龄满60岁；③患者家属对

研究知情并同意，签署同意书。排除标准：①合并患有严

重内科疾病的患者；②恶性肿瘤患者；③语言、听力障碍

的患者；④近期生活遭受巨大变故的患者；⑤有酗史和药

物依赖史的患者。两组患者均由同一组护理人员进行护理

（n=22），均为女性，年龄24-52岁，平均（38.27±6.67）
岁，工作时间1-30年，平均（15.54±6.96）年，受教育年限

12-16年，平均（14.29±0.77）年；所有护理人员对此次研

究均知情并自愿配合完成相关研究项目，签署同意书。本

研究得到本中心伦理委员会的批准。
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1.21.2方法方法

参照组患者接受常规护理管理，护理人员遵从医嘱为

患者用药并采取相应的护理干预措施，记录患者日常精神

状态，详细填写护理文书；所有的护理质量控制管理均需

围绕护理质量控制工作组进行，护理部定期对护理管理效

果进行抽查并对发现的问题责令整改。观察组患者接受早

期预警管理：①由本科护士长以及骨干护理人员组成早期

预警护理管理小组，对小组成员进行早期预警管理相关培

训并进行考核，全部考核合格后方可投入早期预警护理管

理工作中来；由护士长任组长；②制定早期预警管理体系

以及具体管理措施，由组长牵头进行规划和统筹，对相关

文献进行查阅并结合本科实际情况和既往护理经验，对不

良事件发生的原因、诱因进行总结，并对相关管理制度以

及管理措施进行回溯，发现存在的不足之处并制定早期预

警护理管理体系以及具体管理措施；③按照②中制定的具

体管理措施开展护理管理工作，在具体实施过程中为每位

患者建立《早期预警评估表》，在患者入院时即对其风险

等级进行评估，对高风险患者采取重点关注和防范；每隔

1d对患者的风险等级重新评估一次，并对评估结果进行更

新；当班护理人员要识别护理中存在的风险，比如患者病

情有所变化时应立即对其风险等级进行重新评估并更新评

估结果；从细节着手做好基础护理操作，加强巡视和查房

频次；在进行药物护理时需要加强引导，及时发现患者的

抵触情绪，并通过积极的交流、健康宣教等方法引导患者

遵医嘱用药，并监督患者用药，切不可将药物交与患者后

不等其服用即离开；做好安全检查防范工作，坚决杜绝各

种危险品出现在病房，每周对病房进行一次彻底检查以排

除安全隐患；认真作好交接班记录，并反复核对相关信息

无误后由当班护理人员签字并与对班护理人员认真进行交

接，降低交接班期间出现不良事件；加强对护理记录的管

理，定期对护理记录进行抽查，避免记录不规范造成的不

必要的护理纠纷。

1.31.3观察指标观察指标

（1）对两组患者不良事件发生率进行比较。此次研究

主要记录跌倒、压疮、噎食、自残、出走和坠床的发性情

况。

（2）对两种护理模式的护理管理效果进行比较。利用

自制《护理管理效果量表》对护理管理效果进行评价，此

量表包括风险评估、风险鉴别、约束护理以及巡视和交接

班6个维度，每个维度评分最低分均为0分，最高分均为100
分，得分越高提示护理管理效果越好。

（3）对两种护理模式下护理人员的心理弹性和职业倦

怠感进行比较。利用心理弹性量表（CD-RISC）[3]对心理弹

性进行评价，此表评分范围为0分-40分，得分越高时提示

心理弹性越好；利用职业倦怠感量表（MBI-GS）[3]对职业

倦怠感进行评价，此表评分范围为0分-6分，得分越高时提

示职业倦怠感越强。

1.41.4统计学方法统计学方法

研究所得数据利用WPS软件进行统计并用SPSS24.0统
计学软件包进行处理，不良事件发生率应用n（%）描述

并用χ2检验，各项护理管理效果评分以及心理弹性量表评

分、职业倦怠感量表评分均应用( x ±s)描述并用t检验，差

异在P＜0.05时，存在临床可比意义。

2 2 结果结果

2.12.1对两组患者不良事件发生率进行比较。对两组患者不良事件发生率进行比较。

观察组患者不良事件发生率为5.00%（2/40），其中跌

倒和噎食各1例（各占2.50%）；参照组患者不良事件发生

率为27.50%（11/40），其中跌倒3例（7.50%），压疮2例
（5.00%），噎食3例（7.50%），自残、出走和坠床各1例
（各占2.50%）；可见观察组患者不良事件发生率更低（P
＜0.001，χ2=5.878）。

2.22.2对两种护理模式的护理管理效果进行比较。对两种护理模式的护理管理效果进行比较。

实施早期预警管理后各项护理管理效果评分均比实施

常规护理管理时高（P＜0.05），见表1：

表1 对两种护理模式的护理管理效果进行比较[( x ±s)，分]

护理
模式

护理
人员
人数

风险评估 风险鉴别 风险化解 约束保护 巡视 交接班

常规
护理
管理

22 75.32±5.46 73.94±3.84 71.82±4.49 78.16±4.14 78.59±2.96 76.83±3.58

早期
预警
管理

22 86.28±3.41 84.45±4.20 83.24±2.36 88.54±4.59 87.15±3.93 90.16±4.52

t 7.985 8.662 10.559 7.876 8.160 10.843

P ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001 ＜ 0.001

2.32.3对两种护理模式下护理人员的心理弹性和职业倦怠对两种护理模式下护理人员的心理弹性和职业倦怠

感进行比较感进行比较

实施常规护理管理时护理人员的CD-RISC量表评分

为（21.45±5.23）分，MBI-GS量表评分为（5.11±0.45）
分；实施早期预警管理后护理人员的CD-RISC量表评分为

（32.28±4.14）分，MBI-GS量表评分为（2.97±1.02）分；

可见实施早期预警管理后护理人员的心理弹性量表评分明

显高于实常规护理管理时，职业倦怠感量表评分明显低于

实施常规护理管理时（P均＜0.001，t=6.288、7.434）。

3 3 讨论讨论

老年精神科收治的患者以老年痴呆症、精神分裂症

和抑郁症患者居多，而且该科收治的患者多数还会伴有冠

心病、高血压、糖尿病等基础慢性病，加上年龄原因，导

致了患者的生理功能以及心理功能均呈现出持续衰退的状
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态，患者的适应能力也比较差，易发生不良事件。分析老

年精神障碍住院患者存在的安全隐患主要有以下几点：①

跌倒，老年人行动能力减退，视力也有所下降，加上疾病

导致的患者肢体无力，服用抗精神疾病药物还可能引起患

者体位性低血压，因此，若患者在行走过程中无家属或护

理人员陪伴则极易发生跌倒；②噎食，老年精神障碍患者

自我管理方面存在缺陷，在进食时甚至会不加咀嚼即吞咽

食物，因此在进食时极易发生噎食；此外，一些抗精神疾

病药物也会导致患者出现吞咽困难现象；③窒息，老年精

神障碍患者若伴发脑干病变时则易出现呛咳或吞咽困难等

症，进而易因误吸引发窒息；④坠床，老年精神科收治的

患者多伴有较为严重的内科疾病，当其发生情绪烦躁或是

出现抽搐等症时，若护理人员未及时采取有效的制动则易

导致坠床；⑤自伤、伤人、毁物，老年精神障碍患者在异

常的精神状态支配下易发生自伤、伤人、毁物的行为。

当人们长期处于高压环境下工作时即会产生身心过度

消耗以及精力减弱等情况。有研究称，老年精神科护理工

作人员的职业倦怠感来源主要有以下几个方面：工作场所

暴力、持续高压及高负荷工作、医护/护患/护理人员之间的

人际关系冲突以及烦琐、复杂的护理操作内容。这也是导

致老年精神科护理人员离职的重要原因之一。此外，一旦

护理人员产生职业倦怠感，还会对护理工作质量造成不利

影响。

此次研究结果显示，开展早期预警护理管理以后，患

者不良事件的发生率明显下降，而且护理管理效果明显上

升，护理人员的心理弹性明显增强，职业倦怠感明显下降

（P＜0.05）；这是由于早期预警护理管理能够综合以往临

床案例，并通过查阅相关文献，能够找出发生不良事件的

潜在风险并对其诱因进行总结，并依此制定了具有针对性

的预防性护理管理制度和相应的实施办法，护理人员只需

依照护理风险管理制度有序开展护理管理即可有降杜绝各

类不良事件的发生。而且在具体对患者进行护理过程中也

更注重护理的细节以及患者间的个体差异，使护理措施更

具针对性也更符合患者的护理需求[5]。本次研究结果与施

江华、汤晓红在《早期预警管理在精神科护理管理的应用

价值探讨》一文中的研究结果比较一致[5]，这进一步证实

了在精神科安全管理中应用早期预警管理可降低患者不良

事件发生风险，提高护理管理效果，而且有利于增加护理

人员的心理弹性、减轻护理人员的职业倦怠感。本次研究

尚有不足之处，一方面纳入的病例样本数量有限，另一方

面缺乏对更多护理质量的细节方面的讨论。接下来的研究

中将会纳入更多的病例样本并对早期预警管理对提高护理

安全性、提高护理质量的更多细节进行更为深入的研究，

以期为早期预警管理应用的可行性提供更多参考依据。

综上可见，在精神科安全管理中应用早期预警管理可

有效降低患者不良事件的发生风险，提高护理管理效果，

提高护理人员的心理弹性，降低护理人员的职业倦怠感，

具有较高应用价值。
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