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心血管护理中出现不安全因素及对策探讨

甄雯静

宝鸡市妇幼保健院 陕西省 宝鸡市 721004

讨论心血管病护理不安全因素及护理防范措施。方法：以2020年2月至2021年12月来医院消化内

科就医的患者100例为研究主题，均值分成2组，对照实验患者50例，研究组患者50例。与此同时挑选消化内科20名护

理人员开展问卷调研，调研心血管病护理里的不安全因素，汇总护理防范措施。结果：根据对心血管疾病患者护理的

全方位深层次采访调研和采访过程的统计整理，得到结论。结果：患者护理人员的专业素养、护理方式、医疗器械、

健康教育知识、心理状态护理和医院医疗设备满意率分别是18%、15%、12%、22%、10%、23%；研究组护理错漏和

护理不良反应发病率分别是2.00%和2.00%，对照组患者的10.00%和12.00%（P ）；研究组和对照组护理满意率

分别是96.00%和78.00%，2组非常有显著性（P ）。结论：心血管病护理中有不安全临床医学护理工作人员需从

护理人员、医疗管理和患者三方面提升保护性护理管理方法，防止不安全因素，防止护理安全事故。
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引言

心血管病类型繁多，通常病情恶化，治疗难度大，

比如急性心梗、慢性心衰、心绞痛、心肌病等无法医

治。因而，心血管病严重危害患者人身安全，减少患者

生活品质。护理做为医疗工作不可或缺的一部分，在心

血管病的治疗中起到重要作用。但鉴于心血管病特征的

危害，具体护理工作上存有众多不安全因素，严重影响

到护理工作中的品质。鉴于此，为了能循环系统消化内

科护理工作中的品质，文中以医院循环系统消化内科患

者为研究主题，讨论护理工作上的不安全因素及相关的

防范措施[1]。

1 资料与方法

一般资料

挑选2020年2月至2021年12月100例心血管病患者做

为研究主题，清除精神疾病、其他严重的疾病、认知沟

通交流智障人士。在其中男55例，女45例，年纪34-83

岁，均值(54.3±9.6)岁。其中心肌梗塞25例，冠脉综合症

32例，风湿心脏病13例，血压高性心肌梗塞30例。把他

们均值分成2组、对照组和研究组，每一组50例。与此同

时挑选消化内科护理人员20名开展问卷调研，在其中男2

名，女18名，平均年龄为(32.3±8.4)岁。到院治疗的这50

名患者，必须符合下列条件：一、神志清醒，无有精神

病史。二、心血管病严重度差别不大，疾病控制相对稳

定。三、自行医治，个人行为正常的，无过激行为，价

值观念优良恰当，紧密配合医治，不间断。四、在护理

治疗中，遵从医护人员与医生专业指导，紧密配合问卷

调研，保证清楚真正。

方法

选用我科设计的问卷进行问卷调查，对入选的护理

人员和患者展开调查。问卷具体内容分成三部分：护理

人员因素(医患关系沟通不到位、护理使命感不高、护理

专业能力不足、纪录不合规)、医疗管理因素(自然环境因

素、管理方案缺点)、患者因素(心理问题比较严重、医治

匹配度低)。患者和护士皆在监察员的监督下进行问卷，

回收后将缺填、漏项的问卷视为无效问卷，这次调研共

派发问卷115份，回收利用合理问卷115份[2]。

观察指标

剖析护士专业素养水平、护理方式、医疗器械、健

康教育知识、心理状态护理、医院环境危害等方面采访

和问卷调查意见反馈。比较2组护理错漏发病率、护理不

良反应及护理满意率。

统计方法

用 统计分析软件解决数据，记数数据用[n

（%）]表明，χ2检验结果差别有统计学意义(P 。

2 结果

2.1对心血管疾病病人的护理进行了详细深层次的

采访调研，对其采访结论开展统计整理，得到结论。病

人护理人员的专业素养、护理方式、医疗器械、健康教

育知识、心理状态护理和医院环境满意度分别是18%、

15%、12%、22%、10%、23%。详情敬请参考表1:

事项 总人数
专业

素质

护理

方式

医疗

设备

健康

宣教

心理

护理

医院

环境

满意人数 100 18 15 12 22 10 23

占比率 100% 18% 15% 12% 22% 10% 23%
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研究组护理差错和护理不良反应发病率分别是

2.00%和2.00%，显著小于对照组10.00%和12.00%（P

；研究组和对照组护理满意度分别是96.00%和

78.00%，组间差异显著（P ）。见表2所示。

组别 例数
护理差错

发生率

不良事件

发生率

护理

满意度

对照组 50 5（10.00） 6（12.00） 39（78.00）

研究组 50 1（2.00） 1（2.00） 48（96.00）

3 讨论

目前心血管内科护理工作中存在的几种不安全因素

医院就医环境和条件的影响

近些年，在我国心血管病住院治疗患者逐年递增，

尤其是一些医院天天都人山人海。医院的环境和条件是

决定心血管内科护理工作品质的关键不安全要素，主要

体现在以下几方面：一是很多医院门诊心血管内科患者

不断增长，门诊量与不适合供货患者数的矛盾依然没有

获得从根本上解决。心血管内科医护人员、患者与亲属

间的经常沟通交流，不可避免会有各种各样杂声和其它

错乱。心血管疾病患者必须比较方便的治疗方法自然环

境。因而，一些患者逐渐埋怨医院门诊无法满足治疗和

自然环境必须[3]。

患者自身因素的影响

心血管内科护理对象是心血管疾病患者。假如患者

接受治疗和护理的过程当中不愿紧密配合护理人员工

作，护理焦虑情绪风险性还会大大增加。有关患者本身

条件的限制，小编总结如下。一是患者不满情绪比较严

重，不肯相互配合护理工作。大家都知道，必须住进医

院心血管科的患者，是病情恶化或也处于危重症状态下

的患者。这种患者并不清楚自已的病况，时因身体疼痛

发生浓烈的情绪变化，通常会有极端化或偏执的个人行

为，如未执行医嘱离去医院病房；不愿住院治疗，对护

理工作人员痛骂；拒绝接受护理方案，不帮助护理业务

流程的落实等。造成了护理安全隐患。二是，患者身心

健康渴望过多，医治结论与期望值差异较大。患者挑选

到医院积极治疗和护理，他们的内心期盼自已的病况趋

于平稳和治好。但医治是一个漫长的过程，必须很长时

间的治疗和恢复。可是，患者没注意到到那个。如果你

的病况无法得到立即高效的操纵，或是病情严重，患者

能把主要责任推荐给医生和护理工作人员，认为自己的

工作没做好。那也是护理中有代表性的焦虑情绪要素[4]。

护理人员自身的影响

护理工作人员是进行护理工作的人员，他们的工作

能力及危机意识直接关系护理工作的品质。关于护士自

已的危害，能够概括为以下几个方面。一是护理缺乏经

验。一些初入护理职位年轻人尽管具备一定的护理专业

技能，但护理工作经验十分贫乏，具体护理工作证容易

造成患者没有信任。二是护理团队协作能力差。护理团

队的成功需要长久的磨合期和磨练，团队内各护理人员

的工作水平也不尽相同。因而，护理团队协作能力差，

很可能造成护理工作的差错和出错，危害护理工作品

质。三是，护理人员欠缺危机意识。护理工作是一项很

细致的工作，那如果没注意到护士的风险性，在具体护

理工作中就容易出现护理公文不清楚、护理纪录不正

确、忽略、无菌操作原则规范化水平不高[5]。

探讨心血管内科护理中不安全因素问题的有效应

对策略

制定并完善护理管理制度

医院表明，心血管内科护理监管不到位是不安全要

素，务必采取相应解决对策。医院门诊必须在充分了解

心血管内科护理状况和要求的前提下，制定完备的护理

管理方案，各类护理工作均以此作为立即根据。执行科

学合理、有效、规范化的护理管理方法，能最大程度地

清除护理工作中出现的各种各样不安全要素，使患者在

确保护理品质前提下迅速恢复[6]。

优化护理人员思想认识并强化业务水平

一般来说，护理人员的“思想认知”是决定护理工

作人员工作的关键所在，占主导性。因而，首先提升护

理人员的思想意识，更改护理工作人员传统护理意识，

进一步了解和了解当代护理服务宗旨，保证整体护理工

作人员具有较强的责任心和归属感。根据有关标准进行

护理工作，不但可以标准护理工作，并且能够降低护理

风险事件发生率。除此之外，还要提升护理人员的专业

能力。护理工作人员是护理工作的核心，护理工作的有

序开展直接关系护理人员的专业能力。因而，在遵循护

理工作有关管理制度的前提下，必需提升本身专业能

力，保证达到循环系统消化内科护理工作的具体必须，

同时结合患者病况和身体状况开展目的性护理干涉，最

大程度地充分发挥护理工作的积极意义[7]。

护理人员沟通能力的提升

住院期间，患者与亲属接触的第一个对话窗口是护

理工作人员。因此患者和亲人之间的所有疑惑都是会在

第一时间向护理人员寻求帮助。假如护理工作人员不

能够很好地与患者与家人沟通交流，就很有可能发生争

执，或与患者产生纠纷。患者与家人一旦得病，会产生

各种各样消极情绪，因而也可能越来越激动、爱生气。

因而，护理工作人员一定要有自己的沟通的技巧，常常
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以亲近、亲切地心态沟通交流，维持最大的一个细心。

凭着本身专业技能处理患者疑惑，不但能改进患者和家

属情绪的，并且可以有效地依存性其医治，从而降低各

种各样护理欠佳发生的几率[8]。

加强法律意识水平

对医生而言，职业道德是其必不可少素养之一。在

日常护理工作中，护理人员从患者实际出发，在医生嘱

咐下充足相互配合患者，提升功效，协助患者尽快康

复出院，防止医患纠纷。医护人员在处理纠纷和矛盾的

过程当中，理应学好应用技术专业法律法规维护自身权

益，积极主动学习法律知识，增强法律意识，在法律法

规情况下有效处理医护人员信访矛盾，防止个人权益损

伤，促长不良风气。

做好对患者及家属的心理护理和健康教育

护理人员依据患者及其家属心理健康问题、身心健

康认知层次和病症特性，针对性地进行健康教育知识，

融合口头教育、健康手册派发、视频教育、健康养生

讲座、患者座谈会等形式，弥补差距。患者及其家属对

病症健康认知层次，可执行医嘱相互配合治疗和护理工

作，在医护人员的支持下，科学安排日常生活，塑造良

好的生活习惯，防止病症发作。依据患者心理问题和个

人特质，制定个性化心理辅导计划方案，根据认知干

预、医治、冥想训练、深吸气练习、分阶段肌肉放松训

练、家中护理等减轻患者负性情绪，使患者持续保持宁

静开朗。与此同时，同时指导患者能学会反省自身情

绪，自我调节情绪[9]。

因此本次研究结果表明患者护理人员的专业素养、

护理方式、医疗器械、健康教育知识、心理状态护理和

医院医疗设备满意率分别是18%、15%、12%、22%、

10%、23%；研究组护理错漏和护理不良反应发病率分

别是2.00%和2.00%，对照组患者的10.00%和12.00%（P

）；研究组和对照组护理满意率分别是96.00%和

78.00%，2组非常有显著性（P ）。

4 结束语

总的来说，护理人员应高度重视自身的风险意识。

文中对心血管内科护理工作存有的风险性展开了足够的

分析与调研，深入分析了我国目前心血管内科护士和患

者对不安全要素的认知。对于心血管内科护理不安全要

素，应当立即发现和高效管理，有关医护人员理应提升

风险性防范意识。仅有患者与护理工作人员间的有效的

沟通，才不容易不安全要素带来的损失。

参考文献

[1]杨小花.心血管内科护理中的不安全因素问题与对

策研究[J].《健康之路》.2019(3)：218-218.

[2]金秀梅，刘预新.心血管内科护理管理中风险因素

分析及安全防范对策[J].《中国卫生产业》.2019（19）：

103-104.

[3]王玉美.心血管内科护理不安全因素分析与防范对

策[J].齐鲁护理杂志,2019,21(1):75-76.

[4]牛文芳 .心血管内科30例患者护理过程中的不

安全因素分析和防范对策[J].赤峰学院学报（自然科学

版）,2019,30(24):57-58.

[5]李亚莉.心血管内科护理中不安全因素的分析及防

范对策[J].中国医药指南，2019，17（28）：284-285.

[6]褚雪梅.探析心血管内科护理的不安全因素和防范措

施[J].世界最新医学信息文摘，2019，17（94）：207-208.

[7]孙丽红,杨艳.心血管内科护理中潜在的不安全因

素分析及相关预防对策[J].世界最新医学信息文摘

19(39):262-263.

[8]宋颖.心血管内科护理中的不安全因素分析及防范

对策分析[J].中国医药指南,2019,17(03):280-281.

[9]杨莉莉 探究有关心血管内科护理之中的不安全因素

世界最新医学信息文摘，2019，18（27）：208+212.


