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摘要：目的：探析心内科采取护理风险管理策略对于提升护理安全以及护理满意度的效果。方法：本次研究所选时间段为：2020 年 2 月至 2021 年 6

月，将此时间内本院心内科收治的患者 118 例作为研究对象，根据随机数字表法进行分组，分为观察组、对照组，每组各 59 例，全部患者均实施常

规治疗，其中对照组患者实施常规的风险管理措施实施干预，观察组与护理风险管理策略联合进行干预，对比两组不良事件发生情况、满意度评分

以及护理质量评分。结果：观察组高危药物外渗发生率 3.39%，对照组为 11.86%，组间对比有统计学意义(P<0.05)；观察组压疮发生率 1.69%，对照

组是 18.64%，组间对比有统计学意义(P<0.05)观察组跌倒发生率 1.69%，对照组 11.86%，组间对比有统计学意义(P<0.05)；观察组用药错误发生率 0.00%，

对照组 11.86%，组间对比有统计学意义(P<0.05)；观察组脱管发生率 5.08%，对照组 16.95%，组间对比有统计学意义(P<0.05)；观察组病区管理、服

务技巧、护理规范以及护理态度评分均高于对照组，组间对比有统计学意义(P<0.05)；观察组风险防范、基础护理、工作标准、病房管理以及护理安

全评分均高于对照组，组间对比有统计学意义(P<0.05)。结论：在心内科护理过程中实施护理风险管理策略可以显著提升护理人员的护理质量，同时

提高患者对于护理的满意度，降低不良护理事件发生率，提升护理安全，价值较高。 
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护理风险管理指的是护理人员在实施护理工作期间，辨识患者

已经出现或者极有可能发生的风险时间，同时进行科学评估的一种

管理措施[1]。该种干预策略是应对计划中较有效且科学的一种，并

且也被认定为是一个对临床护理安全有效保证的重要因素[2-4]。因

此，加强护理干预期间对于患者的风险护理管理，保证住院过程中

患者的安全已经成为了心内科重点关注的内容。本研究中为了分析

护理风险管理策略在心内科满意度以及护理安全提升方面的作用，

将 118 例本科室患者作为研究对象，对其中的 1/2 患者实施护理风

险管理策略，获得理想效果，如下。 

1 资料和方法 

1.1 临床资料 

本研究所选用的时间为 2020 年 2 月至 2021 年 6 月，此阶段共

收治 118 例心内科患者，采取随机数字表法分组后，观察组 59 例，

男 30 例，女 29 例，平均年龄(71.69±6.28)岁；对照组 59 例，男 31

例，女 28 例，平均年龄(70.58±5.95)岁，两组资料对比(P>0.05)。 

1.2 方法 

对照组：常规护理管理，指的是护理人员对于已经入院的患者

进行病情的严重程度评估，对其生命体征的变化情况进行记录；将

适宜患者的病房安排妥当，并且将院内有关的规章制度以及周围环

境、设施等为患者进行细致的介绍，使得患者对于附近的环境可以

尽快的适应；与医生联系，同时根据医嘱与患者一起将有关检查工

作完成，构建静脉通道，实施对症治疗，在此期间对于患者的病情

改变严密监测，若发现异常情况应该立刻告诉医生，同时与医生一

同实施救治工作。另外，将休息、饮食以及用药等方面的指导工作

做好，确保患者的机体健康水平得到提升。 

观察组：护理风险管理策略，包括： 

1.2.1 规范制度、加强落实、提升护理人员责任心 

结合本科室的具体情况而对护理规章制度进行严格的规范，切

实在工作当中落实制度，加强护理人员的风险意识以及责任意识。

对于护理人员来讲，每周会进行 1 次学习业务的机会，护理人员需

要对本次机会充分利用，进而提升其责任意识，要求护理人员应该

对于操作流程严格落实，对于其岗位职责需要认真履行，将护理工

作期间存在的护理差错以及不良事件及时进行汇报，看到无论大小

的各种问题都要尽快实施干预，且积极反馈和处理，尽可能降低危

害。一定不可以根据主观臆断而对问题进行解决，从而得到对问题

补救的更多时间；科室内部需要建立质量控制小组，护士长要起到

带头作用，责任组长对于每个小组的动态变化需要细致的掌握，同

时进行严格的督促，并且可以对各小组进行随时的正确指导，使得

其有效改善，促使护理人员的责任意识进一步的提升。 

1.2.2 护理人员专业素养的提升以及其应急能力的提高 

对于护理培训师制定的培训计划，护理人员需要认真的学习，

尤其是护理人员中那些工作经验较少以及工作时间不长的人员，需

要根据本科室的具体情况，定时培训以及考核有关护理知识；在具

体的工作中，应该在工作期间的不忙时结合业务查房、灵活学习及

提问等方式对护理技能掌握。并且注意培训护理人员的急救知识以

及技能，要求心内科的每位护理人员都要熟练掌握抢救设备的使用

以及抢救技术的应用。每周实施疑难危重病例的讨论，与医生一起

参加，该种讨论会全科人员均会参与，一定对其中的问题进行讨论，

对工作方式合理的改进，并且将工作中的不足以及距离进行认真的

总结，将应对预案进行积极的完善，时刻保持风险意识，不错过任

何防范内容，使得自己心理时刻掌握患者的病情动态变化。 

1.2.3 沟通方式的改变而增加信任度 

在中国有这样一句古话，“与人善言，暖于布帛；伤人以言，

深于矛戟”，在日常工作中，一个温暖的眼神、舒心的微笑以及关

切的问候就会在无形中改善现阶段紧张的护患关系。“医者仁心”

是医院常见标语，在工作中，护理人员需要将博爱之心体现出来，

对于患者的心声应该善于倾听，对于其合理的要求应该尽可能的满

足，对于告知义务也要落实到位，对患者进行不断的风险防范知识

以及疾病有关知识宣教，并且要随时站在患者的角度思考问题，与

患者构建一种和谐的关系，使得护患之间的信任度明显提升。 

1.2.4 法制意识的提高便于预防风险能力的提升 

护理人员应该与某些案例、纠纷相结合而对《医疗事故条例》
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进行认真的学习，对于风险管理的意义以及目的全面了解，对于存

在的风险具有时刻防范的意识，加强控制风险，要在第一时间对于

工作中发生的过失行为以及差错事故进行查漏补缺，耐心且细致的

分析和反省。对于某些存在意见的患者、可能发生护患纠纷的患者

需要立刻对于具体情况进行了解，耐心的讲解，从而在萌芽中消灭

矛盾，同时在事后后，让全科室的人员进行讨论及分析，制定防患

于未然的干预措施。 

1.2.5 对病区安全加强管理而将舒适的就医环境提供给患者 

要照顾那些病情比较危重的患者，将其尽可能的调至监护病

房，对于那些完全不能生活自理、年级较大，且病情较危重的患者

需要为其安装防护栏，避免其发生坠床；对于某些锋利、易碎的危

险物品应该与患者远离，避免发生意外情况；针对某些自理能力不

佳以及腿脚不便利的患者可以将生活物品在其容易接触的位置摆

放；一定要注意卫生间环境，尤其是在如厕过程中叮嘱其重视防滑，

并且确保干燥的地面，将安全标识放置在潮湿处，将防跌倒标识悬

挂于床尾，避免患者发生跌倒事件，责任护士需要及时预判患者的

跌倒、坠床、压疮风险，同时将防范措施以及防范预案做好。 

1.3 观察指标 

记录两组患者发生脱管、压疮、跌倒、高危药物外渗、用药错

误发生情况；满意度评分包含了护理技巧评分、护理规范评分、病

区管理评分、护理态度评分，均为 100 分，分数越高表示患者对于

护理越满意；护理质量评分包括了病房管理评分、护理安全评分、

基础护理评分、风险防范评分、工作标准评分，各 100 分，分数越

高表示护理质量越好。 

1.4 统计学处理  

利用 SPSS18.0 统计学软件对本研究中的全部数据进行分析，其

中不良护理事件用（%）表示，行 X2 检验，护理质量评分以及护理

满意度评分用（`x±s）表示，行 t 检验，P＜0.05 统计学成立。 

2 结果 

2.1 不良护理事件 

观察组发生高危药物外渗 2 例，3.39%；压疮 1 例，发生率 1.69%；

跌倒 1 例，发生率为 1.69%；用药错误 0 例，发生率 0.00%；脱管

3 例，发生率是 5.08%。 

对照组发生用药错误 6 例，发生率是 10.17%；跌倒 7 例，发

生率 11.86%；高危药物外渗 7 例，发生率 11.86%；脱管 10 例，发

生率 16.95%；压疮 11 例，发生率为 18.64%。 

组间对比(X2=13.502、12.563、13.825、14.556、15.362,P<0.05)。 

2.2 满意度评分 

观察组护理态度评分(96.25±1.63)分，护理规范评分(95.23±

2.06)分，病区管理评分(94.12±2.17)分，服务技巧评分(94.96±5.02)

分。 

对照组病区管理评分(79.94±1.06)分，护理规范评分(86.21±

2.11)分，护理态度评分(87.21±2.64)分，服务技巧评分(89.68±5.43)

分。 

组间对比(t=6.358、6.825、6.841、6.925，P<0.05)。 

2.3 护理质量评分 

风险防范评分，观察组为(95.17±3.04)分、对照组为(85.25±

3.13)； 

基础护理评分，观察组是(95.53±1.17)分、对照组是(85.11±4.20)

分； 

工作标准评分，观察组为(93.03±3.13)分、对照组为(85.34±1.40)

分； 

病房管理评分，观察组为(94.26±3.11)分、对照组为(85.16±2.15)

分； 

护理安全评分，观察组为(92.32±3.11)分、对照组为(85.11±2.03)

分。 

组间对比(t=5.214、4.936、5.221、4.802，P<0.05)。 

3 讨论 

本研究结果中，观察组护理质量评分高于对照组，说明风险管

理同常规护理管理效果更理想，可对心内科护理质量实现进一步的

强化，让患者获得更加放心、安全的护理服务。并且本研究结果中，

观察组不良护理事件发生率均优于对照组。说明落实风险管理，可

通过建立护理风险管理小组对各个工作环节进行安全隐患的查找，

制定防范措施，防止发生不良事件；对于上报的不良事件采取非惩

罚性制度，对问题进行及时的讨论及分析，找到问题出现的原因，

同时对于整改措施进行及时的制定以及落实，进而将不良护理事件

发生率降低，确保患者安全，降低护理差错率[5-8]。本研究结果中，

观察组护理满意度高于对照组，说明护理风险管理可使护理人员的

风险意识提升，从而使服务态度改善；并且加强培训护理人员可使

其专业能力提升，进而确保护理质量，得到患者认可，提升满意度
[9-10]。 

总而言之，在心内科患者护理中实施风险管理，其应该效果显

著，主要在提升护理满意度、降低护理不良事件以及改善护理质量

等方面。因此，在日后需要增加推广以及宣传风险管理。 

参考文献： 

[1] 宋梅. 护理风险管理策略在提高心内科护理安全和满意度

中的应用效果[J]. 中国医药指南,2020,18(34):202-203. 

[2] 牛翠芳. 心内科危重症患者的护理风险及其管理策略[J]. 

中西医结合心血管病电子杂志,2020,8(8):144,157. 

[3] 王相宜,赵艳妮. 心内科护理常见风险分析及应对策略探讨

[J]. 健康必读,2021(1):158. 

[4] 王淑娟,李绍敏. 探究心内科护理管理过程中风险管理的医

学意义[J]. 临床医药文献电子杂志,2019,6(43):10,25. 

[5]左晓利,曹健,雷凯,等. 护理风险管理在提高心内科护理安全

和满意度中的应用[J]. 商情,2020(15):143. 

[6] 刘平. 浅谈心内科护理存在的风险和应对策略[J]. 中西医

结合心血管病电子杂志,2019,7(4):109,112.  

[7] 张建鑫. 浅谈心内科护理存在的风险和应对策略[J]. 全科

口腔医学杂志（电子版）,2019,6(12):89. 

[8] 孟庆云. 心内科危重症患者的护理风险及其管理策略分析

[J]. 世界最新医学信息文摘（电子版）,2019(9):196-197. 

[9] 张锡亭. 护理风险管理在提高心内科护理安全和满意度中

的应用[J]. 糖尿病天地,2020,17(8):281. 

[10]戴清. 护理风险管理在提高心内科护理安全和满意度中的

应用[J]. 临床医药文献电子杂志,2019,6(16):111. 


