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心血管内科临床护理工作的风险因素及预防分析

张 艳

本论文关键科学研究呼吸内科的护理工作中，研究操作过程中可能发生的风险性，然后进行有关

的人工干预，用行之有效的防范措施降低风险，为呼吸内科的管理方面提供借鉴。方法：此次实验探索的目标是各个

阶段来我校开展心脑血管疾病治疗患者，关键挑选180名病人，任意把这些病人分成2组，在其中一组里的90名病人接

纳护理风险管控，被称作此次探索的实验组，另一组里的90名病人没有进行护理风险管控，做为此次探索的参考组。

开展此次科学研究以前，要禁得住病人家人的允许才可以进行。试验完成后对2组心脑血管病病人在治疗期间产生风

险事件情况进行比照，并比较不一样管理机制下2组患者对护理工作中的肯定水平。结果：2组病人开展不同类型的护

理管理方法，实验组病人发生概率事件的概率显著会比参考组低，实验组病人更令人满意呼吸内科护理人员的护理工

作中，护理品质更优越，2组数据信息差别有统计意义 。结论：在呼吸内科护理工作上加强风险管控，能有效

管理患者产生风险事件的现象，与此同时还能提升病人对护理相关工作的满意率，需要在呼吸内科的监管中获得大力

发展和应用。
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1 资料与方法 *

基本资料

此次实验探索的目标是各个阶段来我校开展心脑血

管疾病治疗患者，挑选2018年9月至2019年9月积极治疗

的90例患者做为参考组，2019年9月后医院呼吸内科加强

护理风险管控，挑选2019年10月至2020年10月积极治疗

的病人做为此次探索的实验组。参考队的90人群中有男

39例，女51例；全部患者皆在29-79岁，在其中患有冠心

病的有30例，心梗的是21例，患有心率失常的是9例，患

有各种心脏病的有24例，患有别的疾病的是6例。实验组

的90例患者中有男43例，女47例；年纪皆在31-75岁，在

其中患有冠心病的有32例，冠心病的有24例，患有心梗

的是11例，患有各种心脏病的有20例，患有别的疾病的

是3例。2组患者的性格差异，个体差异和生病种类不受

影响研究成果，并没有统计意义 。

方法

读取参考组患者材料，开展回顾性研究，掌握消化

内科临床医学护理工作中风险及其缘故。结果显示，患

者遭遇风险包含褥疮、静脉血栓、摔倒、跌倒坠床、影

响等病发症，也包含因护理落实不到位所导致的纠纷案

件和举报，由此拟订关键防止、人员管理和意见反馈查

验三项措施，并实行于实验组工作上。
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①关键防止。将患者分成2个级别，年纪超出65岁、

并发症多的是消化内科患者，作为重要患者，选择具备3

年及以上护理工作经验的工作人员做为责任护士。日间

协助患者开展姿势变动、床周健身运动，预防压疮、静

脉血栓。激励患者自身训练，并酌情考虑开展房间内活

动。晚间提升巡房管理方法，构建医院病房内无阻碍室

内空间，维持地板清洗无水迹，防止患者摔倒。融合患

者病况提前准备硝酸甘油片、葡萄糖水等解决突发性病

症。周期时间消毒杀菌、维持医院病房自然通风，操纵

感柒、获得性肺炎等诸多问题。别的患者为一般患者，

基本开展风险预防[1]。②人员管理。提升护理工作人员专

业技能，一周机构一次集中学习，将消化内科患者广泛

护理要求、独特护理要求等各自传达给护理工作人员，

同时要求最先把握基础理论。以后选用仿真模拟训练的

形式，醒神护理工作人员实践技能。在实际工作上，实

行转介绍方式，由护龄比较长的护理工作人员，纠正低

资质护理工作人员工作中的不足，助其快速升级水平。

③意见反馈查验。以一个月为期限，请护理工作人员、

患者意见反馈护理工作中有关信息，包含护理风险预防

实际效果、工作中的不足、患者需求等，做为下一阶段

工作改进的借助。如年龄较大的患者期待护理工作人员

可以带来更多技术专业疾病知识、书本，以加强本身护

理水平、规避风险，可以从允许的情况下给予达到，向

患者给予纸质书籍、向患者亲属给予数字化资源提高其

相匹配水平[2]。
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观察指标

两组患者在接受不同管理方式的服务后，对比在院

治疗期间发生风险事件的情况，对比心血管患者对护理

人员工作的认可程度。

2 结果

风险事件发生情况对比

对比实验组和参照组的患者发生风险事件的情况，

实验组患者风险事件发生的概率为2.22%，参照组患者风

险事件发生的概率为13.33%，实验组发生风险事件的概

率明显小于参照组，其差异有统计意义 ，具体数

据如表1。

表1 对比两组患者风险事件的发生情况[n（%）]

组别 例数 坠床 跌倒 换错液体 标本送检错误 护患纠纷 其他 总发生率

实验组 90 0 1 0 0 0 1 2（2.22）

参照组 90 2 2 1 2 3 2 12（13.33）

患者对护理工作满意度对比

调查两组患者对护理人员工作的认可程度，实验组

患者对护理工作的满意度为96.66%，参照组患者对护理

工作的满意度为86.66%，其差异有统计意义 ，如

表2。

表2 对比两组患者对护理工作的满意情况[n（%）]

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意度

实验组 90 65 22 3 87（96.66）

参照组 90 43 35 12 78（86.66）

3 讨论

心血管内科临床护理存在的风险

外部环境因素

相对而言，心血管内科住院治疗患者人数众多，环

境因素对临床护理工作中的具体危害至关重要。由于该

部门患者体质较弱，故倘若未及时优化环境基本建设，

依然存有路面滑湿、气氛压抑感等诸多问题，则势必会

引发一系列风险事故。

据相关数据显示，患者假如诊断或者需要进行下一

步医治，经常要在医院内部开展装运，但是如果医院的

环境和设备或院中装运及其管理方法制度不健全，很容

易造成患者在装运过程中遇到坠落或是管路滑掉等危险

事件。在装运环节中，患者的病况如果出现了辩解，需

及时的做到合理解决，更需在装运前就备好固定不动各

通道等主要工作，装运的时候需要严格遵循相关规定，

谨小慎微地运输患者，防止患者相撞，必须有着丰富的

诊治经验的护理人员一同装运。心血管内科患者大多数

都要休养，院中自然环境过度大吵大闹，会让患者的恢

复造成一定的危害，因而医院病房里外都应请勿喧哗和

优美的环境，防止影响患者歇息和恢复[3]。护理人员应当

严格执行有关的管理制度，例如三查七对或等级分类护

理等，一部分护理人员危机意识不高，并没有更好地实

行安全管理制度造成风险事故造成，医院门诊应当提升

护士学习风险教育和安全事故规章。提高护士的危机意

识，降低风险事情发生。

护理人员因素

从根本上来说，心血管内科患者所患病拥有多元

性、多元性的特征，倘若以单一的护理方法为主导，则

必定会引起更多不安全隐患。因而，该科室临床医学护

理人员一定要以更加严谨的态度为患者做好服务工作。

那样，临床护理工作中强度势必会大大的提升，并为临

床医学护理人员增添了社会压力。这一工作压力功效在

具体之中则体现为护理人员责任感缺少、细心消遣、无

法全方位实行护理步骤等。之上一系列问题，都是会引

起不同类型的护理风险性，造成患者无法获得高质量的

护理感受。此外，现阶段依然有相当一部分临床医学护

理人员无法把握相对应理论知识还有专业能力，在工作

上“钻空子”，无法合理提升工作质量[4]。

护理相关工作的执行过程中必须紧密结合理论与实

践，刚进到临床工作的护理人员欠缺诊治经验和技术实

力略显稚气，从而很容易造成产生医疗风险事情：未能

及时发觉患者患者的病情转变情况或没有当发现病情严

重的第一时间作出合理及时地解决，在为患者服食药物

时没有了解患者的高敏体质，从而导致患者皮肤过敏。

对药物配置不太熟悉，没法发觉医生叮嘱中错误方子可

能会导致医治不合理。没在选用独特治疗方式以前立即

告之患者和家属此类治疗方式的相关事项和是有风险

的。护理人员必须在不断的临床实验中完全吸收临床医
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学专业知识，丰富多彩自已的临床护理工作经验，进而

有更高的护理水准服务项目患者。呼吸内科最常见的工

作就是救治抢救患者，护理人员如果不能娴熟的把握专

业能力，在最理想的救治的时间内，不可以镇静娴熟的

应用有关仪器设备相互配合医生救援，很有可能造成错

过了最理想的救治，从而促进患者身亡。

药物设备因素

药物机器设备是引起风险性事情的重要因素之一。

因心血管内科患者的病情独特性，在治疗中必定要应用

更多技术专业药物，不一样药物的使用方法亦各不相

同，且药物存放对光源、环境湿度、环境温度等拥有明

确的规定。如胆碱等药物具有一定的刺激，倘若错误操

作可能引起静脉血栓。此外，当病情恶化的患者发病初

期，会用除颤器等专用设备，倘若临床医学护理人员无

法灵活运用设备运行方法。或是机器设备发生暂时常见

故障，往往会对冶疗造成不良影响，更为严重的情形下

造成患者身亡，造成很严重的医患冲突。心血管内科患

者的病况变化快，经常很容易产生危重症病症，例如急

性心梗和心律不齐，患者的生命在极短时间问内面临威

协。应该及时精确的救治，而医疗器械和抢救药物在紧

急抢救上有着重要的功效。倘若如除颤器或心电监护在

平常无法得到优良日常维护或医务人员无法熟练实际操

作仪器设备救援都是会耽误救治时间，从而导致抢救失

败。在日常日常生活就需要经常的维护保养和检测仪器

设备，合理医治的一环一样包含正确应用药物。因而，

护理人员在日常的护理工作上就需要有效把握药物使用

方法和计量方法，了解患者忌讳和适合症，按照其副作

用有针对性的救援。严苛遵循管理制度储存和标识一些

特殊药品以保证随用随用。

临床护理风险防范策略

①加强护理人员学习培训：心血管内科护理部必须

机构护理人员开展培训及教育教学工作，使护理人员了

解熟练掌握新的知识和超级技能，对临床护理方法有

所了解，提高对于护理风险安全意识与能力，在部门中

建立一套健全且全面的风险认知管理体系。此外，护理

部还应当具体指导护理人员汇总并学习培训护理工作经

验，使本身基础理论认知能力获得丰富多彩，实际操作

水平有所提高，提升护理人员剖析总结和反思护理解决

问题的能力，使总体护理品质得到提高。日常护理中，

针对规章制度应认真执行，以提升护理品质。②重视健

康文化教育：在患者住院以后，能通过宣传牌、专题讲

座、宣传册等多种形式向患者及家属详细介绍并告知病

因学专业知识，如病症的发病机理、普遍发病原因、临

床症状、防范措施以和注意事项等，使患者及家属更加

深刻地认知和掌握病症，提升对于病症的思维能力。此

外，招待患者及家属时，护理人员应保持热情的心态，

向患者详细介绍医院门诊有关资源、设备、自然环境及

其要求等，给与患者更多激励和关爱，积极与患者进行

交流，创建优良医患关系，并加强患者的自我防范能力

及观念。③加强对药物及器材的监管：因心血管内科常

用药物及器材分成好几种，因而护理人员必须对药物及

器材使用方法及注意事项有所了解，使用前认真阅读使

用说明。针对药物的应用还应当遵循医生叮嘱，对服药

使用量及方式完成明确，使护理风险事故发病率减少。

此次试验对接纳护理风险管控的患者与普通护理管

理工作的患者在风险事件产生情况及对护理员工满意度

层面进行比较，剖析此次探索的统计数据，在呼吸内科

强化护理风险管控进一步降低了风险性发生的几率，患

者更为肯定和认可护理工作人员工作，比照差别有统计

意义 。

结束语：

综上所述，在心内科实施护理风险管理制度，加强

对患者安全的保障，同时减少患者发生风险事件的情

况，使护理工作能够顺利进行，医患关系也有所改善，

因此应该在医院的各个科室应用。
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