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摘要：目的：探究在护理血透患者时实施 PDCA 循环管理模式对于护理质量与并发症具有的影响。方法：根据研究要求从血液透析室实施

血透的患者中随机性抽取出 80 例患者，根据对比研究均分 80 例患者为对照组 40 例与观察组 40 例，对照组护理工作实施常规护理管理模

式、观察组护理工作实施 PDCA 循环管理模式，实施后对比两组护理质量及并发症发生率。结果：观察组患者应用 PDCA 循环管理后在护理

质量与并发症发生率方面要显著优于对照组（P＜0.05）。结论：将 PDCA 循环管理应用于血透患者护理工作中可显著提升护理质量且最大化

降低并发症发生率。 
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血液透析是患者所患疾病至终末期时采用的一种维持患者机

体正常代谢的治疗手段，患者在此模式治疗中会因时间较长及治疗
中存在较大的疼痛感而产生不良情绪，会对治疗效果产生不良影响
而不利于患者的生命安全[1]。因此，需要血透患者在血透中实施有
效的护理措施保证血透的效果，以下内容针对血透患者护理工作中
实施 PDCA 循环管理措施对于护理质量与并发症所具有的影响进行
了研究。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在本院血液透析室 2019 年 6 月至 2020 年 6 月间实施血透的患

者中随机性抽取出本次研究所需的 80 例患者，统计患者资料数据：
平均年龄为（45±25）岁、男性与女性患者人数为 45 例与 35 例。
所有患者均已确诊为慢性病肾衰竭且与诊断标准相符合，所有患者
均排除同时患有严重心脑血管疾病与精神障碍疾病等。根本对比研
究要求将 80 例患者均分成对照组与观察组两组且各为 40 例，对比
两组资料数据未存在显著性差异可继续开展研究。 

1.2 方法 
对照组护理工作中实施常规护理管理模式，对患者生命体征实

时观测并对患者进行健康指导。观察组护理工作中实施 PDCA 循环
管理模式，具体的护理管理内容如下：（1）护理计划有效制定（P）。
护士长与责任护士在掌握血透患者实际情况后，挖掘出治疗期间可
能会出现的不良反应及影响患者治疗效果的因素，根据挖掘结果制
定出个性化的护理计划。（2）计划的实施（D）。在完成护理计划制
定后将其落实到实际护理中，包括：构建责任制度，对每位护理人
员的责任进行明确并有效落实，根据患者人数对护理人员划分成相
应的小组，保证每个小组在护理中能够实现每一位患者都能够得到
优质的护理过程。在护理中需要护理人员全面性掌握患者实际状态
及具体的治疗过程等，并将护理计划落实到实际护理中；实施风险
防范护理措施，定期开展全科护士培训工作并开展护理风险知识讲
座，对每位护士实施专业技术指导并培养护士具备风险意识，能够
在实际护理工作中规范化操作且根据患者实际及时给予有效的护
理措施，达到有效降低护理不良事件发生率的目的；构建弹性化排
班制度，挖掘出患者需要实施护理的集中时间段，保证这一时间段
拥有充足的护士，在其他时间段可降低人员数量实现班次合理化安
排，在保证护士拥有充足休息时间的同时也保障患者获得优质的护
理过程；实施健康教育过程，将血透治疗注意事项及治疗的原理告
知给患者，引导患者采用有利于病情的饮食方式，比如多食低蛋白
食物、控制每日食盐食入量等。（3）检查护理过程（C）。护士长对
于每位护士的护理过程进行检查及有效的监督，并设立定期考核措
施对护士的护理水平进行评价，并根据评价结果对护士提出新的要
求。（4）挖掘护理问题重新拟定护理计划。在完成护理工作后需要
每周开展讨论会，对于护理中存在的问题进行挖掘与探讨，并根据
探讨结果制定出有效的护理干预措施，并重新对护理管理计划进行
完善并循环至护理工作中。 

1.3 观察指标 
两组患者实施护理措施后对护理质量进行评分、统计护理中出

现的并发症人数，护理质量评价的内容包括健康教育评价、整体护

理评价、病房护理评价，分值为百分制且由患者给予其分数。 
1.4 统计学分析 
两组产生的数据输入至 SPSS19.0 软件内实施分析与统计工作，

应用均数（ sx ± ）表示计数资料并实施 t 检验进行验证、应用（n，
%）表示计量资料并实施χ2 检验进行验证，统计软件 SPSS19.0 给
出的结果低于 0.05 时，表明本次研究对比的数据之间呈明显差异且
满足统计学要求。 

2 结果 
2.1 护理质量对比 
统计两组评分并进行对比后，观察组各项分值要显著优于对照

组各项分值（P＜0.05），见表 1。 
表 1 护理质量对比（ sx ± ） 

组别 整体护理 健康教育 病房管理 
观察组（n=40） 93.18±2.88 91.89±2.25 93.24±2.34 
对照组（n=40） 60.24±1.99 61.38±2.08 70.12±2.11 

P 值 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 
2.2 并发症发生率对比 
统计两组患者护理中产生的并发症人数并计算其发生率，观察

组计算后的发生率要显著低于对照组（P＜0.05），见表 2。 
表 2 护理质量对比（n，%） 

组别 留置导管
感染 

内瘘 
闭塞 

高血
钾 

并发症发
生率 

观察组（n=40） 1 0 0 2.5% 
对照组（n=40） 4 3 2 22.5 

P 值 - - - ＜0.05 
3 讨论 
PDCA 循环管理是指通过计划的制定、计划的实施、检查实施

过程、处理实施中存在的问题四个环节，达到不断提升护理效果的
目的[2]。由于血透患者因长时间治疗而易发生感染或者因情绪不稳
定而影响治疗效果等，需要对其实施有效的管理工作保证透析效
果，将 PDCA 循环管理应用于血透患者护理工作中后，可充分发挥
出此管理的作用不断提升护理效果。 

本次研究中针对 PDCA 循环管理的效果进行了研究，结果显示
出 PDCA 循环管理具有的作用，护理质量与并发症发生率都得到了
显著性的改善并提高了护理效果，原因是通过循环挖掘护理中存在
的问题并积极改善，实现了提升质量的目标。 

综上所述，在护理血透患者时可应用 PDCA 循环管理并发挥出
其反复挖掘护理问题并有效改善的过程，达到不断提升护理效果的
目的。 
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