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无缝隙护理在感染科发热待查患者中的应用分析
苟恩芳

（贵阳市乌当区人民医院 550018）

摘要：目的 分析感染科发热待查患者开展无缝隙护理的效果。方法 本次研究于 2020年 1月-2021年 10月在本院进行，选择感染科发热待

查患者 68例为对象，按照随机单盲法分组，每组 34例，对照组开展常规护理指导，观察组为无缝隙护理，分析效果。结果 观察组的护理

满意度较对照组更高，有统计学意义（P＜0.05）。结论 感染科发热待查患者开展无缝隙护理的优势比较明显，为治疗的顺利进展创造有利

的条件，提升护理的满意度。
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发热待查是原因不明发热，持续超过 2周，主要为感染性发热
和非感染性发热，体温超过 37.3 摄氏度，长时间的高体温对患者造
成的伤害比较明显，患者在一周内进行检查，但是无法确定具体原
因的情况。感染待查患者多为发热患者，对身体健康影响较大。在
近年来，患者的数量为增加趋势，在诊断上比较困难，患者和家属
出现不良情绪，对患者非常不利，对患者的正常治疗不利，为此在
重视有效护理服务的进展[1]。无缝隙护理是将护理工作有效分离，
开展有效的护理服务，在管理中，重视患者的中心地位，保证患者
在治疗和康复中获取到有效的服务，保证护理的效果。本次实验主
要分析无缝隙护理对感染科发热待查患者的影响，请看下述。

1 资料和方法
1.1 一般资料
选择我院在2020年 1月-2021年 10月期间68例感染科发热待

查患者为对象，随机单盲法分组，每组 34 例。患者资料，对照组：
男 18 例，女 16 例，年龄 23-58 岁，平均年龄（40.3±2.8）岁。观
察组：男 19 例，女 15 例，年龄 24-57 岁，平均年龄（40.5±2.7）
岁。基本资料对比无较大差异（P＞0.05），符合比较标准。

1.2 方法
对照组为常规护理，接诊引导患者，需要急救患者，及时安排

急救，做好相关的护理服务工作。
观察组为无缝隙护理，做好消毒隔离，对有呼吸道感染患者需

要安排单人病房，发放口罩，告知患者佩戴口罩的重要性，辅助患
者做好防护工作。（1）待查患者在进入到感染科后需要进行开展心
理疏导，对患者和家属做出相应的安慰，尽可能地消除患者的恐惧、
紧张等负面情绪，要重视和患者开展相应的交谈和观察，结合患者
的具体情况，分析患者的心理状态等，针对患者的情况开展相应的
健康宣教和指导。（2）观察患者是否需要抢救，在护理期间，需要
至少 3名护理人员在场，开展先救治然后付费的无缝隙服务，在接
诊到患者后，先观察然后询问，开展初步的评估，进行准确分诊，
送到目标诊室或抢救室，及时通知医生开展抢救，配合医生进行早
期的体格检查等，对患者的病情进行进一步的评估。在抢救期间，
护理人员要全程陪伴患者，动态分析患者的病情，在抢救的过程中，
建立循环系统并进行检测。责任护士关注到患者生命体征的变化情
况，小组长负责外勤，协助办理相关的手续，记录在抢救过程中出
现的不良情况，在抢救过程中，需要保证分工准确，忙而不乱。（3）
对留观的患者，需要做出细化和交接，在交接的过程中，开展路径
化的控制，完善相关的管理制度、护理流程等，预先制定出应急的
预案。（4）细节无缝隙护理，护理人员要主动了解到患者的相关情
况，关注到患者的病情和心理变化，给患者倒水等服务，让患者感
受到被重视。重视患者的知情权和参与权，及时公示服务的内容、
费用等，尽可能地满足患者的合理需求。对危重患者来说，每一项
护理服务需要做出相应的报告，在交接班时，要做好相应的交接，
讲述注意事项等内容。

1.3 观察指标
在护理服务结束后，患者和家属对护理服务做出满意度的评

价，为非常满意、满意、不满意，计算护理满意度[2]。
1.4 统计学分析

SPSS20.0 软件数据分析，计数资料频数、百分率（%）描述，
χ2检验。P＜0.05 有统计学意义。

2 结果
观察组的护理满意度高于对照组，有统计学意义（P＜0.05）。

详见表 1。
表 1 护理满意度[n(%)]

组别 例数 非常满意 满意 不满意
护理满意

度
观察组 34 20 13 1 33（97.06）
对照组 34 18 10 6 28（82.35）
X2 / / / / 3.981
P / / / / 0.046
3 讨论
在近些年的临床研究中，发热待查患者的数量在增加，患者因

为发热原因不明确导致的疾病，发热对患者产生的伤害比较明显，
舒适度下降，出现焦虑等不良情绪，对患者的正常治疗非常不利[3]。
为此要重视对患者开展相应的护理指导。

无缝隙护理服务对发热待查患者的影响比较明显，有效落实护
理理念，重视患者的中心地位，结合患者的具体情况对患者开展相
应的指导，做出合理的调整。无缝隙护理给患者提供更为全面的护
理指导，做好病情监测等相关内容，开展有效的护理指导，减轻患
者的不良情绪，而且组建护理小组开展护理指导，应变能力比较强，
护理人员能做好自身的职责。在无缝隙护理中，患者和护理人员能
构建良好的关系，落实相关的护理，改善彼此的关系，对患者的积
极影响比较明显，能提升患者的生存质量，能有效地改善患者的心
理状态[4]。目前在临床中开展无缝隙护理服务，能提升护理的意义。
无缝隙护理关注到患者的舒适情况，体现出护理内涵，让患者的身
心处在舒适的状态，尤其是对感染科患者来说，病情多种多样，有
效的护理提升治疗依从性和舒适度，同时也能构建良好的患者的管
理体系，做好消毒防护隔离、基础护理等服务，转变被动的护理服
务。

本次试验研究发现，观察组和对照组的护理满意度比较，有统
计学意义（P＜0.05）。

综上所述，感染科发热待查患者开展无缝隙护理的效果比较明
显，为疾病治疗提供条件，提升患者的护理满意度。

参考文献：
[1]嵇玮嘉,颜学兵.1838 例发热待查患者临床特征[J].国际流行

病学传染病学杂志,2019,46(3):185-189.
[2]田耕,王侠.炎性指标诊断发热待查感染性疾病的价值[J].武警

医学,2020,31(1):26-29.
[3]刘晓光,曲昆,张秦.3 例青少年发热待查的临床报告与护理体

会[J].中国现代医生,2020,58(1):152-154.
[4]黄利华.门诊发热原因待查患者的临床特征与护理探讨[J].基

层医学论坛,2019,23(18):140-141.
作者简介：姓名：苟恩芳，单位：贵阳市乌当区人民医院，籍

贯：贵州遵义，学历：本科，民族：汉族，主管护师，从事护理专
业


