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加强乡镇卫生院门诊注射室护理安全的管理措施与意义
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摘Ȟ要：目的：分析加强乡镇卫生院门诊注射室护理安全的管理措施和效果。方法：选取2023年4月-2024年4月
本院62例乡镇卫生院门诊注射室患者开展研究，用随机数字表法平均分为对照组31例，行常规护理，观察组31例，加
强护理安全管理，比较两组护理管理效果。结果：观察组的患者满意度、医院感染、护理记录、病区护理、分级护

理、基础护理和护理安全评分均明显高于对照组，SAS、SDS评分和不良事件发生率均明显低于对照组（P < 0.05）。
结论：于乡镇卫生院门诊注射室加强护理安全管理能有效提升护理质量，防范不良事件。
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乡镇卫生院人力资源有限，服务对象主要为城乡结

合居民，担负着防治常见病、宣传疾病知识、开展日常

保健等任务，其设有门诊输液室，结合患者病情，依据

医嘱、处方等，选择适当药物，提供静脉输液[1]。静脉

输液属于常用疗法，输液过程中，若出现不良因素，例

如管理不善、操作失误等，可能导致风险事件，干扰疗

效，影响输液安全，患者出现负面情绪，态度消极，会

抵触医护工作[2]。加强护理安全管理，深入探讨当下面临

的问题，完善护理策略，可改善预后，维护输液安全。

本研究以门诊注射室患者为对象，分析加强护理安全管

理应用效果。

1��资料和方法

1.1  一般资料
选取2023年4月-2024年4月本院62例乡镇卫生院门

诊注射室患者开展研究，用随机数字表法平均分为对照

组31例，男16例，女15例，年龄为18-75岁，平均年龄
（45.32±4.39）岁；观察组31例，男17例，女14例，年龄
为19-76岁，平均年龄（45.44±4.27）岁。两组一般资料
（P > 0.05），具有可比性。
纳入标准：乡镇卫生院收治患者；均行静脉输液；

有清晰认知；知情同意本次研究。排除标准：精神疾

病；血液系统疾病；严重脏器受损；沟通能力障碍。

1.2  方法
1.2.1  对照组
该组行常规护理：依据基础护理流程，展开干预，

将准备工作做好，检查患者信息，对处方/医嘱进行核
对，合理配置药物，为其输注等。

1.2.2  观察组
该组加强护理安全管理：①评估护理风险：对既往

门诊室医护工作进行分析，探讨常见风险事件，研究其

产生原因，总结护理管理现存问题。根据门诊注射室实

情，包括环境条件、人力资源情况、管理制度等，开展

风险评估，完善管理计划。②环境护理：形成温馨、整

洁的注射环境，及时清洁，合理管控温湿度，做好消毒

工作，令患者自觉安全、舒适。了解静脉注射室需求，

进行合理分区，共有三个，一为医疗废物回收区，二为

静脉穿刺区，三为配药区，同时设置观察室。完成静

脉输液后，令患者留观，持续0.5h，监测是否出现不良
反应。确保室内安静、整洁，给予其温水。针对医疗废

弃物，展开分类处理，收集时采取专用物品，将包装袋

密封，交给专门机构，令其进一步处置。③合理配置人

员：评估注射室具体情况，合理配置人力资源。评估护

理人员专业能力，了解其经验、学历等，对工作岗位进

行安排。对于有丰富经验、较强专业能力者，其主要处

理疑难问题，对于缺乏经验、新护士，可开展基础护

理。采取老带新原则，定期召集护士，开展培训，内容

既包含专业技能，又涵盖法律意识、风险意识等，培养

工作技能。按照要求书写护理记录，保证记录精准、客

观，符合及时性、真实性等原则，可开展不定期检查，

或进行定期检查，加大监督力度。④护患交流：主动和

患者交流，和患者友好交流，知晓其感受。站在患者角

度思考问题，患者多不了解静脉输注，不知晓其目的、

治疗风险及预期疗效等，护理人员应详细、耐心为其解

答。全面了解患者诉求、渴望等，以此为参考，建立护

理计划。开展临床护理时，保证技术精湛、娴熟，取得

患者信任，提高安全感。和患者有效、积极交流，给予

正向引导，调动其主动性。开展护患沟通时，可以播放

音乐，友好沟通，创建轻松、和谐的氛围，防范过度恐
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惧、紧张等。静注时关注患者情绪，尽量维持愉悦、快

乐的情绪。⑤风险管理：积极处理风险事件，及时消除

危险因素，建立针对性、科学防控策略。健全管理体

系，进行静脉输液时，持续监督。明确成员职责，面对

各项护理操作，均要制定明确要求、标准，有效改善护

理行为。围绕各种风险事件，先建立处理方案，一旦出

现能马上干预。⑥服务管理：和患者交流前，应详细检

查其病历，主动和患者、家属沟通，明确患者就诊原

因，了解其病史，按照上述资料，评价潜在风险，输液

前，先将抢救物品准备好，积极和患者沟通，询问其有

无不适，监测生命体征，例如呼吸、面色等。合理控制

给药时间，做好查房工作等。⑦护理评价：定期做好工

作总结，围绕护理过程、结构及结果，展开综合评价。

在评价过程中及时发现新问题，指出管理问题，提出不

足或缺陷，制定适宜干预措施，持续改进护理方案。进

行护理评价时，要持续关注安全隐患，便于及时发现、

处理，加强整体管理质量。

1.3  观察项目和指标
评价心理状态：观察两组SAS（焦虑，以57分为界）、

SDS评分（抑郁，以55分为界）[3]。评价护理质量[4]：选用

自拟问卷，包括患者满意度、医院感染、护理记录、病

区护理、分级护理、基础护理和护理安全，百分制。评

价不良事件[5]：包括感染、错误用药和注射反应。

1.4  统计学方法
SPSS27.0处理数据，（ ）与（%）表示计量与计

数资料，分别行t与x 2检验，P  < 0.05，差异有统计学
意义。

2��结果

2.1  两组心理状态比较
对比SAS、SDS评分，观察组均更低（P < 0.05）。

详见表1。

表1��两组心理状态比较[n( )]

组别 例数
SAS（分） SDS（分）

干预前 干预后 干预前 干预后

观察组 31 58.74±4.65 33.74±4.07a 56.64±5.12 31.62±3.16a

对照组 31 58.82±4.59 42.19±4.34a 56.58±5.34 40.08±3.82a

t / 0.068 7.907 0.045 9.501 

P / 0.946 0.000 0.964 0.000

注：与本组干预前比较，aP < 0.05。

2.2  两组护理质量比较
对比患者满意度、医院感染、护理记录、病区护

理、分级护理、基础护理和护理安全评分，观察组均更

高（P < 0.05）。详见表2。

表2��两组护理质量比较[n( )]

组别 例数 患者满意度（分） 医院感染（分） 护理记录（分） 病区护理（分）

观察组 31 96.62±3.14 95.63±3.74 96.40±1.74 97.25±1.18

对照组 31 92.18±2.83 92.16±3.50 93.38±1.66 92.18±1.46

t / 5.848 3.772 6.992 15.037 
P / 0.000 0.000 0.000 0.000

续表2��两组护理质量比较[n( )]

组别 例数 分级护理（分） 基础护理（分） 护理安全（分）

观察组 31 96.54±1.28 93.34±1.85 94.44±1.82

对照组 31 91.11±1.50 90.83±1.45 90.04±1.43
t / 15.332 5.946 10.584 

P / 0.000 0.000 0.000

2.3  两组不良事件比较
对比不良事件发生率，观察组更低（P < 0.05）。详

见表3。
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表3��两组不良事件比较[n(%)]
组别 例数 感染 错误用药 注射反应 发生率

观察组 31 0 1 1 6.45

对照组 31 2 4 4 32.26
x2 / / / / 6.613 

P / / / / 0.010 

3��讨论

乡镇卫生院设置有门诊注射室，为患者提供静脉输

液，维护患者安全[6]。分析门诊注射室护理现状，发现存

在诸多风险，为了提升整体效果，应加强安全管理，全

面分析安全隐患，探讨目前护理管理问题、不足处，制

定针对性整改方案。

加强护理安全管理，做好风险评估工作，针对常见

风险事件，将其视作警示，探讨护理时存在的薄弱环

节，重点关注。对于门诊注射室，做好环境护理，若其

条件差，不能满足无菌要求，则可能导致感染[7]。静脉

输液会给患者带来身心不适，滋长出负面心理，进而抵

触医护工作。护理人员若缺乏经验、专业技能有限，则

可能造成失误，产生风险事件。针对各项风险，制定改

进措施，完善护理管理制度，创建舒适、温馨的就诊环

境，保证可以无菌操作，防范病原微生物入侵，引发感

染，保证光线适宜，温湿度合理[8]。合理配备人力资源，

定期培训，主动和患者交流，取得其信任，帮助其放松

身心。研究结果显示和对照组比，观察组的SAS、SDS评
分均更低（P < 0.05），表示加强护理安全管理可缓解负
面心理，帮助其舒缓身心。观察组的患者满意度、医院

感染、护理记录、病区护理、分级护理、基础护理和护

理安全均更高（P < 0.05），代表该模式可提高整体护理质
量。观察组的不良事件发生率均更低（P < 0.05），表明该

模式能防范不良事件。说明加强护理安全管理可以及时消

除乡镇卫生院门诊注射室风险因素，维护患者安全[9]。

综上所述，于乡镇卫生院门诊注射室加强护理安全

管理能有效提升护理质量，防范不良事件。
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