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摘要：目的 在医共体背景下，探索同质化护理管理模式的应用效果。方法 研究对象为 2019 年 1 月～2020 年 12 月于我院就诊患者，其中
2019 年 1 月-12 月采取常规管理，选取 300 例患者作为甲组，2020 年 1 月-12 月实施医共体背景下同质化护理管理，选取 300 例作为乙组，
对比两组护理管理效果。结果 乙组护理质量明显优于甲组（P＜0.05）；乙组对护理满意度（96.00%）明显高于甲组（91.33%），差异显著
（X2=5.507，P=0.019）。结论 医共体背景下同质化护理管理模式开展有效提高护理服务质量，护理效果为人们所广泛认可。 
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前言：医共体是当今医疗服务发展的一个必然趋势，其充分贯

彻”以患者为中心“原则，通过不断整改来促进基层医院的发展，
保障不同分级医疗水平，为患者就医带来更多的便利[1]。在医共体
背景下实施同质化护理管理，可以更为有效提高护理整体质量，为
患者带来更为优质服务[2]。在本次研究中将对医共体背景下同质化
护理管理模式应用效果进行深入分析，现报告如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2019 年 1 月～2020 年 12 月期间，我院接收 600 例患者作

为本次研究对象，其中 2019 年 1 月-12 月采取常规管理（甲组 300
例），2020 年 1 月-12 月实施医共体背景下同质化护理管理（乙组
300 例）。甲组，男性、女性病例数分别为 157 例、143 例，年龄 18～
77 岁，平均（47.38±5.29）岁。乙组，男性、女性病例数分别为
153 例、147 例，年龄 18～80 岁，平均（47.09±5.33）岁。对比两
组基本资料，均衡可比（P＞0.05）。 

1.2 方法 
甲组采取常规管理模式，依照医院护理规范为患者及家属开展

健康宣教，指导患者科学饮食、用药，协助患者办理出入院手续等。 
乙组实施医共体背景下同质化护理管理，具体实施过程如下： 
（1）成立专业化护理小组：管理小组建立同各病区护士长间

沟通，了解各病区护理人员分布概况，明确每个岗位任职条件、工
作内容、护理流程等相关内容，可依据具体情况增减岗位，保障护
理资源分配合理性，并设置适宜排班制度，为患者提供 24 小时不
间断护理服务，依据不同岗位要求考核护理人员工作质量。 

（2）岗位精细化管理：对于各病区以往所存在的护理问题进
行调查分析，总结现存的护理风险，专业化护理小组成员将通过共
同讨论、文献调查、情景模拟演练等方式确定相应解决措施，并将
其传达给各个病区护理人员，以最大程度规避护理风险。组织各病
区护理人员参加专业培训，将由资深学者进行现场教学指导，提高
护理人员的综合素质，规范护理人员操作技术，妥善处理护理工作
中重、难点问题，提高医院护理人员工作能力。 

（3）制作岗位核查清单：对岗位中每项护理操作进行细致划
分，总结绘制成核查清单，发放给每位护理人员，在完成每项工作
后可进行标记，在交接工作前可进行核查，确保无工作遗漏后签字
转交给接班人员，将通过临床实践不断更新清单内容，以保障护理
内容的全面性。 

1.3 观察指标 
为患者发放护理质量调查表，分为五个方面，每方面满分为 100

分，分值同护理质量成正比；调查患者对护理满意度情况，量表为
百分值，满意度=满意（%）+基本满意（%）。 

1.4 统计学处理 
甲组、乙组研究所涉及数据均运用统计学软件 SPSS24.0 分析，

计数资料方差进行检验，（%）表示，计量资料应该用均数±标准
差表示，采用 t 检验，P＜0.05 说明有统计学差异性。 

2 结果 
2.1 护理质量 
乙组护理质量明显优于甲组（P＜0.05），如表 1 所示。 

表 1 两组护理质量比较（ sx ± ，分） 
组别 例数

/n 
责任心 操作熟练程度 安全防护措施 服务态度 护患沟通能力 

甲组 300 82.29±4.39 80.83±5.17 83.27±5.38 80.34±5.12 84.34±5.56 
乙组 300 91.29±4.54 92.09±4.11 92.54±4.02 91.63±4.24 92.18±4.39 

t - 24.683  29.529  23.907  29.416  19.168  
P - 0.000  0.000  0.000  0.000  0.000  

2.2 护理满意度比较 
乙组对护理满意度（96.00%）明显高于甲组（91.33%），差异

显著（X2=5.507，P=0.019），如表 2 所示。 
表 2 两组护理满意度比较[n（%）] 

组别 例数/n 满意 基本满意 不满意 护理满意度 
甲组 300 159(53.00) 115(38.33) 26(8.67) 274(91.33) 
乙组 300 182(60.67) 106(35.33) 12(4.00) 288(96.00) 
X2 -    5.507  
P -    0.019  

3 讨论 
为了改善医疗资源分布不均，解决“看病难”“看病贵”等问

题，国家积极推行“医共体”，让医院同基层医疗机构之间合作形
成利益机制，带动基层医疗服务整体水平[3]。在医共体背景下，我
院积极开展护理同质化管理，对不同病区的岗位工作情况进行细致
整理，明确医院现存问题，对护理工作流程进行不断改进，让护理
操作变得更具有规范化、标准化，通过岗位核查清单避免工作盲目
性，减少护理工作中的误差，且在同质化过程护理人员学习到更多

的专业知识，实现自我能力不断提升，提高护理服务品质，建立良
好的工作环境[4]。在本次研究中可以看到乙组护理质量明显优于甲
组（P＜0.05）；乙组对护理满意度（96.00%）明显高于甲组（91.33%），
医共体模式下同质化护理管理模式更易为患者接受，有效提高医院
的护理服务质量。 

综上所述，在医共体模式下推行同质化护理管理，可以提高护
理服务质量，增强患者对护理满意度，值得推广。 
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