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分析重症监护室护理管理中绩效考核的应用对提升护理
人员工作能力的效果

柳小霞
东台市人民医院重症医学科 江苏 东台 224200

摘� 要：目的 探讨重症监护室（ICU）护理管理中应用绩效考核提升护理人员工作能力的效果。方法 2024年2月
东台市人民医院重症监护室护理管理中开展了绩效考核实践，选择其应用前（2023年2月~12月）本院 ICU工作的15
名护理人员作为非绩效组，另选择应用后（2024年2月~12月）本院 ICU工作的15名护理人员作为绩效组。非绩效组
护理管理中应用传统的管理方式，绩效组在非绩效组基础上应用绩效考核，对比两组护理人员工作能力，并追踪两组

ICU护理人员工作满意度情况。结果 绩效组护理服务水平（18.04±0.33分）、科室管理（18.56±0.23分）、专科护理
（18.43±0.35分）、职业素养（18.11±0.36分）、科研教学（18.19±0.23分）评分和总分（91.55±1.72分）均显著高于
非绩效组（15.11±0.54分、15.08±0.62分、15.02±0.29分、15.17±0.35分、15.49±0.51分、76.26±2.13分）（P < 0.05）。
ICU护理人员工作满意度评估显示，绩效组评分（106.56±2.36分）显著高于非绩效组（92.35±3.32分）（P < 0.05）。
结论 合理应用绩效考核机制，可有效提升护理人员工作能力，有助于提升ICU护理管理质量，同时也可提升ICU护理
人员工作满意度，应用效果可靠。
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ICU是危重症救治的重要科室，护理质量要求高，
护理管理力度大，需不断优化改进管理措施[1]。绩效考

核制度是通过绩效管理实现绩效目标的可持续性管理措

施，有助于完善管理体系，提升工作效率，是人力资源

管理的重要措施，临床管理领域应用率较高[2]。为此，重

症监护室护理管理中，也应强化绩效管理，制定切实可

行的绩效目标，推进绩效考核工作，全面提升护理管理

水平。为此，本院总结绩效管理经验及工作重点，根据

重症监护室护理管理的需求，建立了绩效考核制度，并

将其引入护理管理工作中，取得了良好的实践效果。本

次研究选择绩效考核应用前（2023年2月~12月）和应用
后（2024年2月~12月）本院 ICU工作的护理人员，各15
名，对比分析了护理绩效考核的管理成效，分析了其对

护理人员工作能力与工作满意度的影响，现报道如下。

1 资料与方法

1.1  一般资料
2024年2月东台市人民医院重症监护室护理管理中

开展了绩效考核实践，选择其应用前（2023年2月~12
月）本院 ICU工作的15名护理人员作为非绩效组，另选
择应用后（2024年2月~12月）本院 ICU工作的15名护理
人员作为绩效组。绩效组，男2名，女13名，年龄23~43
岁，平均32.69±3.46岁；职称：初级6名、中级7名、高
级2名。非绩效组，男1名，女14名，年龄22~43岁，平均
32.72±3.39岁；职称：初级5名、中级8名、高级2名。两

组一般资料方面，具有可比性（p > 0.05）。本研究经院
伦理委员会批准通过。

1.2  纳入与排除标准
纳入标准:⑴本院重症监护室护理人员；⑵个体资料

完善；⑶无法配合排班者；⑷研究期间妊娠或生育者。

排除标准:⑴研究期间调离 ICU岗位者；⑵中途请假 ≥
10d者；⑶工作期间出现严重创伤或急慢性疾病者；⑷中
途退出工作岗位者。

1.3  方法
非绩效组护理管理中应用传统的管理方式，根据护

理人员职务称号、实际经历等安排人员职责，配置日常

排班，定期进行人员考核，日常护理工作管理等。绩效

组在非绩效组基础上应用绩效考核，具体如下。

1.3.1  成立建立绩效考核机制
由本院管理人员及科室主任护士长等人员共同分析

重症监护室的护理管理现状，参考临床护理的相关绩效

考核评价体系，优化绩效管理措施，完善考核评价指

标，在常规绩效考核基础上，增加工时量化考核标准，

护理服务满意度评估等项目。同时，考核护理人员的工

作考勤、业务质量、专科技能、工作量及民主测试结果

科研能力等评价指标。实施绩效管理后，通过绩效考核

软件完成数据录入，统一管理考核指标，阶段性绩效考

核结束后，可通过软件分析考核结果，分析是否达到绩

效目标，并明确个人的考核结果和存在的问题。
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1.3.2  考核方法
（1）工作考勤。由 ICU护士长和副护士长共同负责

绩效考核的。ICU护士每日完成工作考勤登记记录，并检
查每日考勤情况，查看有无异常。

（2）业务质量评估。ICU护士长及相关执勤人员每日
检查 ICU护理治疗，包括纸质材料，电子病历，个体操
作，患者个体服务情况等。

（3）专科技能评估。每月或每季度组织专业技能评
估，可根据评估考核的具体内容，预留1~2个月的练习时
间，便于 ICU护士积极备考。考核内容计入绩效考核管
理体系，直接影响护士的绩效考核结果。

（4）民主测试。完善民主测试工作，科室内每季度
组织医德医风调查，以调查问卷无记名填写方式，组织

ICU护士填写问卷，根据调查评分划分医德医风水平，对
应不同等级的绩效考核得分。

（5）工作量评估。由护士长及副护士长负责统计ICU
工作量，责任护士具体明确护理工作分值，包括基础护

理，生活护理，呼吸机管理等，同时明确各护士的护理

班次，对应不同的评价分值，各护理人员每日积累护理

工作量分值，计入绩效考核系统。护理工作量评估时要

细化工时评估，详细记录护士的工时情况，确保准确评

估护理人员的工作量。

（6）满意度测评。定期实施满意度调查，采用护理
满意度调查问卷，对 ICU转出患者进行满意度评估，划
分满意度等级，及时对应不同绩效考核分值，可累积汇

入绩效管理系统。

（7）科研能力评估。重视科研能力评估，鼓励 ICU
护士积极开展科研工作，每季度汇总论文发表情况，分

享优秀的科研成果，根据科研成果进行绩效考核加分，

并通过考核软件汇入管理系统。

1.4  观察指标
1.4.1  工作能力评估
本院自拟ICU护理人员工作能力评估量表，包括护

理服务水平（0~20分）、科室管理（0~20分）、专科护
理（0~20分）、职业素养（0~20分）、科研教学（0~20
分），共5个维度，总分0~100分， 预调查显示，该问卷
Cronbach α系数是0.89，效信度良好。由本院护理质控相
关人员完成两组评估，对比两组工作能力评估结果。

1.4.2  护士工作满意度比较
采用护士工作满意度量表(MMSS)评估ICU护理人

员工作满意度情况，量表包括同事间关系、工作控制与

责任、工作被称赞认可、社会交往机会、排班满意度、

福利待遇、专业发展机会、家庭和工作平衡，共八个维

度，各维度评分0~15分，总体满意度0~120分[3]。由2名
专职人员发放问卷，两组护理人员填写后并当场收回问

卷，两组收回有效问卷均为100%。
1.5  统计学方法
采用SPSS20. 0 统计学软件分析所有数据，以均数±

标准差( ) 表示计量资料，采用t检验；以（%，n）表
示计数资料，采用χ  2检验，P < 0.05 认为差异显著，有统
计学意义。

2 结果

2.1  两组ICU护理人员工作能力评估结果比较
绩效组护理服务水平（18.04±0.33分）、科室管理

（18.56±0.23分）、专科护理（18.43±0.35分）、职业
素养（18.11±0.36分）、科研教学（18.19±0.23分）评
分和总分（91.55±1.72分）均显著高于非绩效组（P < 
0.05）。见表1。

表1两组ICU护理人员工作能力评估结果比较 ( ，分)

分组 护理服务水平 科室管理 专科护理 职业素养 科研教学 总分

绩效组（n = 15） 18.04±0.33 18.56±0.23 18.43±0.35 18.11±0.36 18.19±0.23 91.55±1.72
非绩效组（n = 15） 15.11±0.54 15.08±0.62 15.02±0.29 15.17±0.35 15.49±0.51 76.26±2.13

t 5.829 6.871 6.925 5.893 5.793 8.542
p 0.015 0.006 0.004 0.014 0.015  < 0.001

2.2  ICU护理人员工作满意度评分比较
ICU护理人员工作满意度评估显示，绩效组评分

（106.56±2.36分）显著高于非绩效组（92.35±3.32分）
（P < 0.05）。见表2。

表2 ICU护理人员工作满意度评分比较 ( )

项目 绩效组（n = 15） 非绩效组（n = 15） t P

同事间的关系 12.92±0.36 11.19±0.39 5.396 0.016
工作控制和责任 12.46±0.19 10.98±0.22 5.635 0.014
工作被称赞认司 12.63±0.18 11.24±0.32 5.303 0.017
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续表：
项目 绩效组（n = 15） 非绩效组（n = 15） t P

社会交往机会 12.59±0.23 11.23±0.26 5.419 0.013
排班满意度 13.02±0.31 10.63±0.21 6.026 0.008
福利待遇 13.25±0.23 11.02±0.31 6.726 0.009

专业发展机会 12.57±0.15 11.27±0.36 5.473 0.014
家庭和工作平衡 13.22±0.29 11.19±0.35 6.636 0.007
总体满意度 106.56±2.36 92.35±3.32 9.022  < 0.001

3 讨论

重症监护室是治疗及护理危重症患者的重要科室，

工作内容复杂，鼓励要求高且风险因素多，需积极强化

该科室护理管理质量，降低护理风险，保障患者和医护

人员的合法权益[4、5]。目前，临床领域已经形成了规范的

护理管理体系，但是仍需进一步深化公立医院改革，尤

其应促进人事制度优化，完善分配及奖惩制度，需要绩

效考核的有力支持[6，7]。

绩效考核机制可制定科学化的管理机制及策略，可

为临床护理活动执行提供可靠支持，推动其流程优化，

促进管理工作系统化评估，可有效提升护理工作效能，

改善服务质量 [8]。目前，ICU的绩效考核管理机制逐渐
完善，可更好的处理错综复杂的护理工作，同时也有助

于提升护理人员工作积极性，提升护理人员职责感，维

持良好稳定的工作状态，应用效果较好。ICU护理管理
绩效考核研究相关报道显示，该模式有助于提升护理人

员工作效率，转变其服务观念，可有效提升护理团队服

务品质[9]。为此，本院积极制定了针对性的绩效考核机

制，并应用于ICU护理管理质量，对比分析ICU护理人
员的工作能力发现，绩效组护理相关各项指标评分和总

分（91.55±1.72分）均显著高于非绩效组（76.26±2.13
分），可知绩效考核机制的应用，有效提升了护理人员

的工资能力，有助于提升团队服务质量，应用效果可

靠。此外，本次研究观察ICU护理人员工作满意度评估情
况发现，绩效组评分（106.56±2.36分）显著高于非绩效
组（92.35±3.32分），可知绩效考核机制可有效提升护理
工作满意度，护理人员的接受度较高，有助于提升团队

工作效能，提升工作质量。

综上所述，合理应用，可有效提升护理人员工作能

力，有助于提升ICU护理管理质量，同时也可提升ICU护

理人员工作满意度，应用效果可靠。
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