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风险管理在感染科护理工作中的开展价值探讨 
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摘要：目的 探讨在感染科护理工作中应用风险管理的效果，分析对感染科患者风险事件发生情况、护理满意度及风险管理能力的影响。方法 按照

一定纳入和排除标准，筛选我院感染科收治的 100 例患者进行对照研究，纳入时间范围为 2020 年 1 月-2022 年 1 月。按照不同护理模式将患者分为

两组，即常规组（50 例，常规护理模式）、管理组（50 例，风险管理护理模式）。统计两组患者风险事件发生情况，向感染科患者发放风险管理评估

问卷，调查患者对于感染科风险管理相关知识掌握情况，评估两组患者对护理满意度并进行组间比较。结果 从风险事件发生情况方面比较，与常规

组相比，管理组风险事件发生率显著更低（P<0.05）；从护理满意度方面比较，与常规组相比，管理组护理满意度显著更高（P<0.05）；从风险管理能

力评分方面比较，管理组各项能力评分显著更高（P<0.05）。结论 在感染科护理工作中应用风险管理效果显著，能够有效降低感染科风险事件发生

风险，促进感染科患者风险管理知识储备和能力的提升，提高患者临床满意度，值得推广及应用。 
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临床护理工作执行的过程中，受主观、客观等多方面因素影响，

存在一定风险事件发生的可能性，风险事件主要是护理过程中发生
的意外事件或对治疗结果产生不良影响的事件[1]。风险事件不仅影
响护患关系，还会对患者治疗效果产生不利影响，严重者可能威胁
生命安全[2]。感染科是医院重要科室之一，感染科住院患者病情相
对较为危重且风险因素较多，易发生风险事件，对感染科护理工作
提出较高要求[3]。郭静等[4]研究中表明，感染科患者采取针对性的预
防措施能够将风险降到最低，保证患者治疗的有效性和安全性。为
提高本院感染科患者护理质量，降低风险事件发生概率，本研究将
风险管理模式应用于护理中，旨在分析该护理模式对感染科患者风
险事件发生情况、护理满意度及风险管理能力的影响，现报道如下。 

1  资料与方法 
1.1  一般资料   
按照一定纳入和排除标准，筛选我院感染科收治的 100 例患者

进行对照研究，纳入时间范围为 2020 年 1 月-2022 年 1 月。按照不
同护理模式将患者分为两组，即常规组（50 例，常规护理模式）、
管理组（50 例，风险管理护理模式）。纳入标准：均经检查来我院
感染科就诊且住院患者；年龄 18 周岁及以上；精神状态、意识功
能正常能够配合各项护理操作的顺利完成。排除标准：合并器官衰
竭、恶心肿瘤患者；妊娠、哺乳期患者；病情危重无法配合研究者。
研究开始前，对常规组、管理组一般资料进行比较，结果显示差异
无统计学意义（P>0.05），符合研究开展要求，可以比较。常规组
男性、女性患者分别有 26、24 例，年龄区间 23-71 岁，平均（45.85
±4.01）岁；管理组男性、女性患者分别有 25、25 例，年龄区间
21-73 岁，平均（45.14±4.12）岁。本研究经我院伦理委员会批准
进行，全部患者均在知情前提下参与并签署知情同意。 

1.2 方法  
常规组采取常规感染科护理，包括疾病对症护理、心理护理、

健康宣教、生命体征观察、并发症预防等传统护理措施。护理人员
严格按照各项规章制度要求完成护理工作，按照无菌操作完成管道
管理。 

管理组在此基础上应用风险管理模式开展护理，主要包括：（1）
成立风险管理团队，由感染科护士长发起成立感染科风险管理团
队，团队内全部工作人员均有 15 年以上的感染科工作经验，能够
有效识别患者日常护理工作中的风险因素。组内成员查阅国内外相
关文献，结合本院院情和本科室实际情况，优化人力资源分配，分
析适合在感染科开展的风险管理护理模式。（2）完善感染科风险管
理制度，风险管理团队成员结合本科室需求完善管理制度。护士长

负责组内成员的培训，将风险事件管理、风险事件宣教等纳入培训
方案。培训中强调病例书写的规范性、医护沟通的有效性、交班制
度的合理性和护理措施的可行性。完善考核制度，护士长复杂考核
感染科工作人员对患者护理工作的落实情况，风险预防情况等，在
早会中进行表扬和纠正。（3）具体方案的实施，护理人员按照相关
制度，从以下几方面落实风险管理护理：健康教育，对患者进行风
险管理健康教育，告知患者风险管理对其住院安全性、治疗有效性
的影响，指导患者掌握风险相关因素，提高患者风险识别和预防能
力。药品风险管理，护理人员掌握患者药物使用情况，根据患者所
用药物给予针对性监护，避免用药风险事件的发生。心理教育，评
估感染科患者心理状态，从心理角度出发提高患者对于风险事件的
重视程度，并纠正其错误认知，降低风险事件发生风险。对患者家
属进行协同教育，取得患者家属信任，能够在治疗和护理过程中配
合各项措施完成，避免发生不良事件。（4）风险事件的针对性预防，
根据患者治疗情况给予患者针对性预防。例如对于年龄较高、肢体
活动较为不变的患者，设置扶手的设施，避免患者发生跌倒等不良
事件；为患者床边安装护理，避免患者发生坠床；做好患者呼吸道
管理，避免出现窒息等不良事件。 

1.3 观察指标   
（1）风险事件发生率：详细记录常规组、管理组患者住院期

间跌倒、坠床、窒息、非计划拔管等感染科风险事件发生情况，根
据组间发生率的对比分析两种护理模式对风险事件的预防效果。
（2）护理满意度：在患者出院前，指导患者根据主观感受填写感
染科护理满意度调查问卷，患者选择完全满意、部分满意、基本满
意、不满意中与自身感受相符的内容，对比两组总满意度差异。（3）
风险管理能力：分别于干预前、干预后采用风险管理能力量表（自
制）对常规组、管理组进行评估，从患者 4 方面进行判定，评分范
围均为 0-100 分，分数与风险管理能力成正比。 

1.4 统计学方法   
本研究纳入感染科患者全部数据后用表格整理，录入 SPSS25.0

软件包进行数据分析，计数资料（护理满意率、风险事件发生率）
用率表示、卡方检验，（ sx ± ）表示护理人员风险管理能力等相
关计量资料并采用 t 检验，以 P<0.05 表示差异具备统计学意义。 

2  结果 
2.1  常规组、管理组风险事件发生率对比 
从风险事件发生情况方面比较，与常规组相比，管理组风险事

件发生率显著更低（P<0.05），常规组、管理组总发生率分别为
20.00%、8.00%，见表 1。 

表 1  常规组、管理组风险事件发生率对比[n(%)] 

组别  例数 坠床 窒息 跌倒 非计划拔管 总发生率 

常规组 50 3（6.00） 2（4.00） 4（8.00） 2（4.00） 11（22.00） 

管理组 50 1（2.00） 1（2.00） 1（2.00） 1（2.00） 4（8.00） 

χ2 值        3.8431 

P 值        0.0499 

2.2 常规组、管理组风险事件护理满意度对比 
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从护理满意度方面比较，与常规组相比，管理组护理满意度显著更高（P<0.05），常规组、管理组总满意度分别为 82.00%、96.00%，见

表 2。 

表 2  常规组、管理组风险事件护理满意度对比[n(%)] 

组别  例数 完全满意 基本满意 部分满意 不满意 总满意度 

常规组 50 20（40.00） 11（22.00） 10（20.00） 9（18.00） 41（82.00） 

管理组 50 28（56.00） 10（20.00） 10（20.00） 2（4.00） 48（96.00） 

χ2 值        5.0051 

P 值        0.0253 

2.3  常规组、管理组风险管理能力对比 

从风险管理能力评分方面比较，干预前，管理组、常规组各项风险管理能力评分差异无统计学意义（P>0.05）；管理组各项能力评分显

著更高（P<0.05），见表 3、4。 

表 3  常规组、管理组风险管理能力对比（分， sx ± ） 

风险识别能力 风险应对能力 
组别 例数 

干预前 干预后 干预前 干预后 

常规组 50 80.01±1.87 85.14±2.52 81.35±2.03 86.23±3.01 

管理组 50 80.19±1.79 92.78±2.47 81.26±2.14 93.29±3.03 

t 值  0.4917 15.3099 0.2158 11.6887 

P 值  0.6240 0.0000 0.8896 0.0000 

表 4  常规组、管理组护理人员风险管理能力对比（分， sx ± ） 

风险预防能力 风险管理积极性 
组别 例数 

干预前 干预后 干预前 干预后 

常规组 50 79.83±1.26 82.84±2.33 82.06±1.99 83.27±1.63 

管理组 50 79.85±1.30 88.75±2.61 82.33±2.16 88.49±1.88 

t 值  10.0781 11.9444 0.6501 14.8342 

P 值  0.9379 0.0000 0.5172 0.0000 

3  讨论 
感染科是当前医院治疗和风险管理的重要部门，该科室患者疾

病复杂、起病较快且发展迅速，相较于其他科室患者而言，临床风
险事件发生概率较高，需要给予特殊关注[5]。既往相关研究表明，
感染科患者风险事件发生的危险因素较多，抗生素使用、治疗器械
的使用、年龄、病情、机体耐受度等均有可能对患者风险事件发生
情况造成一定影响[6]。因此，如何提高感染科患者治疗和护理的安
全性，从根本上避免不良事件的发生，是现阶段感染科护理工作的
重点内容。曾志玲等[7]研究表明，风险管理需要患者的高度配合，
良好的依从性是保证风险管理质量的关键。 

传统感染科患者护理模式下，多由护理人员常规对患者进行风
险预测、管理和预防，结合对症处理等方式为患者提供服务。该护
理模式难以激发患者风险管理的积极性，患者对于风险事件的重视
程度不够，从而导致风险事件屡见不鲜，影响患者治疗安全[8]。风
险管理是一种预见性、预防性管理，该护理模式从风向发生的角度
进行分析，通过护理措施的实施有效预防风险事件的发生，避免事
后弥补造成的损失[9-10]。为提高感染科患者风险管理自主意识和能
力，在风险管理中融入健康教育具有重要意义，能够让患者明确风
险管理的重要性，配合护理完成风险预防。国内有一项研究对住院
患者实施风险管理模式开展护理，结果显示患者住院期间风险事件
发生率显著降低，取得良好的应用效果。 

因此，本院成立一支专门的风险管理团队，结合本院感染科实
际情况为患者制定针对性的风险管理方案，旨在从提高患者风险管
理能力方面入手，共同保障患者临床护理和治疗的安全性。本研究
将一套完整、规范的风险管理护理措施实施于管理组患者，结果显
示：从风险事件发生情况方面比较，与常规组相比，管理组风险事
件发生率显著更低（P<0.05）；从护理满意度方面比较，与常规组
相比，管理组护理满意度显著更高（P<0.05）；从风险管理能力评
分方面比较，管理组各项能力评分显著更高（P<0.05），与杨翠等[10]

研究结果基本一致。 
综上所述，在感染科护理工作中应用风险管理效果显著，能够

有效降低感染科风险事件发生风险，促进感染科患者风险管理知识
储备和能力的提升，提高患者临床满意度，值得推广及应用。   
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