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摘要：目的：探讨在脑卒中病患治疗中应用 PDCA 法，对预防其发生深静脉血栓的干预意义。方法：试验选取 2021.07 至 2022.04 在我院就医脑卒中

病患共计 60 例，自 2021.07 至 2022.04 实施 PDCA 循环法，比对质量改进前后深静脉血栓预防落实率。结果：经实施 PDCA 循环管理后，脑卒中病患

发生深静脉血栓率较低，P＜0.05。结论：以 PDCA 循环法进行管理，可减少病患发生深静脉血栓风险，所得预防效果较为理想，适宜基层医院借鉴。 
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脑卒中也被称作中风，属于临床常见心脑血管疾病类型，主要

是由于脑部血管被血栓阻塞所致躯体不适，具有病死率高、死亡率

高、致残率高等特点，严重威胁到人们机体健康及生活质量[1]。对

于卒中病患而言，受长期卧床休养、偏瘫等因素影响，易增加机体

血液粘稠度，导致血液回流不顺畅，最终造成病患形成深静脉血栓，

且卧床休养时间越长，发生血栓风险越高[2]。PDCA 循环法是常见且

具备显著效果的一种质控方法，其最早是由美国的一名管理专家戴

明所提出，相较于其他管理方法，该质控方法具有独特优势，可在

控制质量过程中实现环节监控、细节量化，并且每循环应用一次该

质控方法，就能够使得护理质量得到提升，经不断循环应用后，就

可以不断提升临床护理管理质量。为有效促进病患恢复，降低深静

脉血栓发生，本研究目的是分析以 PDCA 循环发生对病患施护的意

义，现进行如下分析： 

1.资料与方法 

1.1 病例资料 

病例对象是 60 例脑卒中病患，年龄在 42 岁至 78 岁，均龄值

在 60.78±8.24 岁，男性 17 例，女性 13 例；观察组：年龄最高在

75 岁，年龄最低在 45 岁，均龄值为 60.25±8.49 岁。对组间基础资

料展开分析后发现，P＞0.05，证实试验可对比。试验者纳选要求如

下：（1）经临床实验室检查明确为脑卒中；（2）临床资料、病史资

料及检查记录等各项资料完善；（3）了解试验内容及流程，同意参

与；（4）满足医学伦理学相关要求：（5）具备良好沟通能力及交流

能力。排除：（1）存在其它恶性肿瘤；（2）意识、精神、智力等方

面存在障碍；（3）肝肾功能存在异常；（4）重要脏器功能存在异常；

（5）依从性及配合度较差。 

1.2 方法 

自 2021.07 至 2022.04 起实施 PDCA 循环管理，内容为：（1）P

（计划）：由护理人员负责制定护理措施，经护士长批准后开展护

理服务；结合病患病情阶段、年龄、体能及肢体障碍情况等，制定

“提高脑卒中患者深静脉血栓预防措施落实检查表”；（2）D（执行）：

①预防血管受损措施：a.抬高下肢；b.穿刺部位尽量不选择；c.静脉

给药使用留置针；②预防血液粘稠措施：a.使用抗凝药物；b.每日

以低盐、低脂类饮食为主，摄入量需超过 1500mL；③预防血流缓

慢措施：a.指导病患展开肢体功能训练，协助其展开床上主被动训

练，包括等长收缩训练、上下肢运动训练（伸屈肘、自主上肢伸展、

自主下肢外展、夹腿及桥式运动）；在患者背部垫上软枕，以倾斜

60°~80°为宜；将患手屈曲 90°后摆放在患者胸前或者身上，将

健侧下肢屈曲，调整为迈步壮；b.鼓励其尽早下床进行活动；c.应

用气压泵进行治疗；④其它：叮嘱病患戒烟、戒酒，维持大便处于

通畅状态。（3）C（检查），每日由责任护士进行检查，对于已落实

的项目则在框里打“√”，若未落实则不填；查检项目持续进行 14d，

如果在 14d 之内已全部落实所有预防措施，则表示为合格并停止查

检；（4）A（处理），每周总结管理效果，对不合理计划进行优化，

不断提高护理质量。 

1.3 指标观察及判定标准 

深静脉血栓发生情况情况，分别在质量改进前后各进行一次评

价，分析并总结预防落实率。 

1.4 数据处理 

本试验数据以统计学软件 SPSS22.0 展开分析，计数资料以%百

分数进行表示，检验以卡方值（x2）；计量资料以（ x±s）进行

表示，检验以 t 值，若组间和（或）组内数据结果显示为 P＜0.05，

则具备统计学意义。 

2 结果 

表 1 中所示，与改进前相比，改进后病患发生深静脉血栓率较

低，P＜0.05。 

表 1 比对改进前后深静脉血栓发生率（n，%） 

组别 例数 深静脉血栓发生例数 发生率 

改进前 60 12 20.00 

改进后 60 2 5.00 

x2 值 - - 6.174 

P 值 - - 0.013 

3 讨论 

脑卒中属于急性脑血管疾病，是由于脑部血管突然破裂，或因

血管阻塞导致血液不能流入大脑，而引起脑组织损伤的一种疾病，

需及时予以手术治疗以及对症治疗，并尽早实施康复治疗，以此来

促进患者康复，改善其自理能力。深静脉血栓作为脑卒中病患常见

并发症，临床表现以肤色异常、下肢肿胀及疼痛为主，不仅会增加

患者痛苦感，还会对疾病恢复与其生活质量造成不良影响[3-4]。PDCA

属于循环式规范化管理步骤，是不断循环及不断提升的一个过程，

将其应用在医院管理中，既能够提升临床工作质量，同时还能确保

护理工作有效率，确保护理工作得到有效落实，从而做到全程控制

管理[5]。在本次研究中，经分析 PDCA 循环法在脑卒中病患中的干

预效果，结果发现经应用 PDCA 循环管理法后，可有效降低脑卒中

病患在治疗期间出现深静脉血栓风险，具备可行性与有效性，临床

应用意义较高。 

综上所述，将 PDCA 循环法应用在脑卒中病患护理中，所得到

的护理效果较为理想，建议推广。 
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