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引言：在分析消化内科护理风险因素时，我们首先

考虑了病人的疾病状态。例如，消化系统疾病患者通常

会面临消化功能下降、饮食限制、营养不良等问题，这

可能增加护理过程中的操作风险。接下来，我们考虑了

护理环境的特殊性。消化内科病房通常会面临气味、污

染、传染等特殊环境，这对护士的身体健康和心理健康

都带来了潜在的风险。

1��护理风险因素分析

1.1  护理患者时的风险因素
（1）呼吸道感染
常见的疾病，它通常是由细菌、病毒或其他微生物

引起的。患者的消化道问题可能会导致其抵抗力的下

降，从而使他们更容易感染呼吸道疾病。此外，消化道

疾病患者通常需要接受内窥镜、胃镜等检查，这些检查

可能会导致喉咙、口腔等部位的细菌滋生，从而引发呼

吸道感染。护理过程中也可能会加重患者的呼吸道感

染。例如，在护理过程中，患者可能会接触到其他的感

染源，或者因为药物的副作用而导致免疫力下降。此

外，如果在护理过程中没有注意消毒和清洁，也可能会

导致患者感染细菌或病毒。

对于消化道疾病患者，预防呼吸道感染是非常重要

的。可以通过以下方法来实现：（1）加强患者的营养摄
入，以提高身体的免疫力。（2）尽量减少接触感染源的
机会，避免与其他患者共用物品。（3）在护理过程中，
注意清洁和消毒，以减少感染的风险。（4）如果患者已
经出现了呼吸道感染的症状，应该及时就医并接受治疗。

（2）肢体活动不便
消化内科病房的患者因为病情严重或刚刚手术后需

要静养，往往需要限制肢体的活动。这种情况下，患者

的床位排列、插管等活动都需要非常小心，以避免对患

者造成疼痛等不适。为了确保患者的舒适和安全，护士

需要非常小心地处理患者的床位排列和插管等操作。在

排列床位时，护士需要确保床垫和床单干净、舒适，并且

适合患者的姿势和体位。在插管时，护士需要尽可能减少

患者的疼痛和不适，并且确保插管的安全和正确性[1]。此

外，消化内科病房的患者可能需要接受长期治疗，这可

能会导致患者的肢体活动受限，从而影响患者的康复。

为了减轻患者的痛苦和不适，护士需要给予患者足够的

疼痛缓解和肢体按摩，以促进血液循环和肢体活动。

（3）出血或穿刺
消化道疾病，如消化道溃疡、肝癌等，常常伴随着

出血和穿刺现象。在这种情况下，护理过程中需要注意

一些特殊的注意事项，以避免加重患者的病情。首先，

对于出血现象，护士需要密切观察患者的症状和体征，

如排便情况、血压等，以及注意患者是否出现头晕、心

悸等不适症状。如果发现出血现象，需要及时通知医

生，并给予适当的药物治疗和饮食调整。其次，对于穿

刺现象，护士需要非常小心地处理。例如，对于肝癌患

者，可能需要通过穿刺来抽取肝脏组织进行病理检查。

在穿刺过程中，护士需要密切监测患者的生命体征，以

及注意是否有出血、感染等并发症的发生。

（4）误吸或吸入异物
消化道疾病患者常常会出现反胃、呕吐等现象，这

可能会导致患者误吸异物，甚至呼吸困难。护理人员在

给予患者进食时，需要非常小心地操作，以避免这种

情况的发生。首先，护理人员需要了解患者的病情和症

状，对于那些容易出现误吸的患者，需要特别注意他们

的饮食和进食方式。对于那些反胃、呕吐等症状较严重

的患者，需要使用专门的胃管进行进食，以避免误吸的

发生。其次，护理人员在给予患者进食时，需要确保患

者的呼吸道畅通，以避免误吸或吸入异物。这需要护理

人员密切观察患者的呼吸情况和体位，确保患者处于安

全和舒适的姿势。最后，护理人员还需要加强对患者的

口腔护理，以减少口腔细菌的滋生和误吸的风险。定期

为患者进行口腔护理，保持口腔清洁和卫生，对于预防

误吸和吸入异物具有重要意义。
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（5）窒息
消化内科病人的窒息是一种紧急情况，需要护理人

员密切关注并采取相应的措施。窒息的原因可能包括意

识异常、呼吸困难或阻塞气道等。首先，意识异常的病

人，护理人员要密切观察他们的病情，包括意识状态、

呼吸情况等。如果病人出现意识障碍或呼吸异常的情

况，需要及时通知医生并采取必要的措施，如吸氧、插

管等[2]。其次，呼吸困难的病人，护理人员要评估他们的

呼吸状态，包括呼吸频率、深度等。如果病人出现呼吸

困难或呼吸衰竭的情况，需要及时采取措施，如使用呼

吸机、吸氧等。最后，阻塞气道的病人，护理人员要迅

速采取措施，如清除呼吸道内的异物、插管等。在处理

过程中，护理人员需要非常小心和迅速，以避免延误治

疗时机。

1.2  护理环境中的风险因素
（1）设备使用不当
设备使用不当是护理安全的一个重要风险。由于设

备混乱、接线错误等原因，可能会导致意外事件的发

生，例如设备故障、电源短路等。这些事件可能会导致

患者和医护人员的安全风险，甚至可能对生命造成威

胁。为减少设备使用不当的风险，护理人员需要接受专

业的设备培训，了解设备的性质、功能和使用方法。在

使用设备时，需要严格按照操作规程进行，确保设备的

正确使用和患者的安全。同时，还需要定期对设备进行

维护和检查，以确保设备的正常运转和安全性。

（2）消毒不当
消毒不当是护理安全的一个重大风险。消化内科病

人通常存在胃肠道问题，这些问题可能会导致肠道疾病

的爆发。因此，在日常护理工作中，消毒操作是非常

重要的，护士们需要采取预防措施来避免交叉感染等风

险。为确保消毒操作的安全和有效，护士们需要接受专

业的消毒培训，了解消毒知识和技能，并严格按照消毒操

作规程进行。在消毒过程中，需要使用正确的消毒剂和消

毒设备，并确保消毒范围的全面和彻底。同时，还需要注

意手卫生、防护措施等，以避免交叉感染的发生。

（3）环境噪声
在消化内科护理病房中，环境噪声可能来自各种设

备、仪器和人员活动等。这些噪声可能会导致患者的不

安、焦虑和疲劳，影响患者的康复和治疗效果。（1）控
制噪声来源：尽可能减少病房内的噪音源，例如调整仪

器的音量、关闭不必要的设备等。（2）合理安排护理活
动：在护理操作时，尽可能减少对患者的打扰，合理安排

护理活动的时间，避免在患者休息时间进行护理操作[3]。

（3）加强沟通与解释：对于需要进行的护理操作，护
理人员应该提前与患者进行沟通，解释操作的目的和过

程，减少患者的疑虑和不安。

2��预防和控制措施

2.1  护理患者时的预防和控制措施
（1）呼吸道感染的预防

1）定期开窗通风：每天至少两次开窗通风，每次
持续30分钟左右，让新鲜的空气进入室内，把污染物带
走。2）保持空气湿度：干燥的空气容易滋生病毒和细
菌，使用加湿器或者湿毛巾来增加空气湿度，有助于减

少呼吸道的感染风险。3）定期清洁和消毒：对于患者经
常接触的物品和设备，如床栏、床头柜、门把手等，要

定期清洁和消毒，防止病毒和细菌的传播。4）做好手卫
生：在接触患者前后，护理人员要认真洗手，使用肥皂

和流动水洗手，或者使用速干手消毒剂进行手部消毒，

防止病毒和细菌的传播。

（2）减轻患者疼痛
1）采取适当的家具和卫生设施：在患者肢体活动受

限时，可以使用一些特殊的家具和卫生设施，如椅子、

护理床等，来缓解患者的肢体不适。2）减轻疼痛的处
理：根据患者的病情，采取有效的止痛处理，如药物治

疗、热敷、冷敷等，以减轻患者的疼痛。3）心理支持：
患者的疼痛往往会引起焦虑和不安，因此，在护理过程

中，要给予患者充分的心理支持，鼓励患者表达自己的

感受和需要，帮助患者建立信心和勇气。4）创造舒适
的环境：在患者居住的环境中，要保持安静、清洁、舒

适，有利于患者的休息和恢复。5）指导患者进行适当的
运动：在患者疼痛缓解后，指导患者进行适当的运动，

如散步、瑜伽等，有助于缓解肌肉紧张和疼痛。

（3）防止出血或穿刺
如果需要进行穿刺或治疗出血，需要根据患者的情

况选择适当的治疗方法，以确保操作的手法规范，减少

病情的进一步恶化。以下是一些需要注意的方面：1）
治疗方法的选择：根据患者的病情和医生的建议，选择

适当的治疗方法，如药物治疗、手术治疗等，以确保治

疗效果和患者的安全。2）操作规范的遵守：在进行治疗
时，要遵守操作规范，确保手法正确、熟练，以减少患

者的痛苦和病情的进一步恶化[4]。3）出血的控制：如果
治疗过程中出现出血，要采取有效的措施进行控制，如

使用止血药、电凝止血等，以减少出血量和对患者的伤

害。4）病情的监测：在治疗过程中，要密切监测患者的
病情，如生命体征、治疗效果等，及时发现和处理异常

情况，确保患者的安全和健康。
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（3）防止误吸或吸入异物
1）调整食物温度：在患者进食时，应将食物温度调

整到适宜的温度，避免食物过热或过冷，引起患者的不

适和误吸。2）坐姿调整：在患者进食时，应调整坐姿，
将头部稍微低头，以便食物更容易进入食道，防止食物

误入呼吸道。3）避免刺激性食物：在为患者提供食物和
饮料时，应避免使用刺激性食物，如辣椒、芥末等，以

防刺激患者的呼吸道和食管。4）密切观察：在患者进食
时，应密切观察患者的反应和进食情况，及时发现和处

理异常情况，防止误吸和吸入异物的发生。

（5）避免产生窒息
1）进食时注意观察：在患者进食时，要密切观察

患者的反应和进食情况，如果患者出现窒息症状，如咳

嗽、气促、呼吸困难等，应立即采取措施，确保患者呼

吸道通畅。2）避免过度进食：在患者进食时，要控制患
者的进食量，避免过度进食，以防食物阻塞呼吸道，导

致窒息的发生。3）食物的选择：在为患者选择食物时，
要选择易于消化、不会阻塞呼吸道的食品，如软食、流

食等，避免食用过于干燥、粗糙的食品。4）定期进行
口腔护理：定期为患者进行口腔护理，清洁口腔和呼吸

道，防止分泌物和食物残渣沉积，导致窒息的发生。5）
建立正确的体位：在患者进食或休息时，要建立正确的

体位，如将头部稍微向下，以便食物更容易进入食道，

防止食物误入呼吸道。

2.2  护理环境中的预防和控制措施
（1）正确消毒

1）清洁工具的消毒：在护理过程中，经常使用的清
洁工具，如抹布、拖把、扫帚等，需要进行有效的消毒

处理。可以将这些工具浸泡在含有效氯浓度为500mg/L的
消毒液中，浸泡30分钟后清洗干净，晾干后使用。2）医
疗设备的消毒：医疗设备是病房中非常重要的工具，需

要进行正确的消毒处理[5]。可以使用75%酒精、含有效氯
浓度为500mg/L的消毒液等进行消毒。对于一些容易污染
的部位，如按键、屏幕等，可以使用消毒棉球或棉签进

行擦拭。3）手的消毒：在护理过程中，手是非常重要的
传播途径，因此需要进行正确的消毒。可以使用快速手

消毒剂，如75%酒精或含氯己定浓度为60mg/L的消毒液
进行手部消毒。4）环境表面的消毒：病房中的环境表面

也是非常重要的，需要进行正确的消毒处理。可以使用

含有效氯浓度为500mg/L的消毒液进行擦拭，擦拭时要做
到全面、细致。

（2）减少环境噪声
1）保持安静：护理过程中，要尽量保持安静，避

免说过大声或使用产生大噪声的设备，如手机等。可以

使用耳机或扬声器来减少噪声。2）规范操作：要规范
操作，避免因为操作不当而产生噪声。例如，在更换床

单、被罩时，要避免抖动，以免产生噪声。3）设施改
造：可以对病房设施进行改造，如使用降噪地板、改善

门窗密封性等，减少噪声的传播。4）宣传教育：可以对
患者和家属进行宣传教育，让他们了解噪声对患者的不

良影响，并鼓励他们配合护理工作，保持安静的环境。

5）噪音管制：可以在医院规定中加入噪音管制措施，对
护理过程中的噪声进行限制和规范。

结语

消化内科护理工作中存在的风险因素很多，包括护

理患者时和护理环境中的两方面。如何识别和控制护理

风险，成为消化内科护士在日常工作中必须面对的课

题。本文提出了一系列预防和控制措施，如护理患者时

应采取防感染、减轻疼痛、防止出血和穿刺、防止误吸

或吸入异物、防止窒息、控制药物副作用等措施；在护

理环境中应注意设备使用规范、消毒减少环境噪声。通

过采用上述措施，加强消化内科护理工作中风险管理的

能力，减少与消化内科护理工作相关的风险事件的发

生，保护患者的安全，提高消化内科护理质量，为消化

内科的护理工作保驾护航。
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