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PDCA循环模式对消化内镜护理护理质量的影响

杨雨函

成都市公共卫生临床医疗中心 四川 成都 610000

随着现代消化内镜的发明与不断创新，内镜技术不断发展，消化内镜已经从单纯的诊断阶段逐步进入集

诊断与治疗于一体的新型诊疗模式。患者在整个消化内镜诊疗活动中护理风险显著增加，如何运用科学的质量管理工

具确保患者在整个消化内镜诊疗中的安全，提高护理质量是医院关注的重点，本文探讨消化内镜护理中运用PDCA循

环模式对患者护理质量的影响。
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引言 *

消化内镜通常用于检查消化系统溃疡、炎症及息肉

等疾病。由于消化道内镜属于一项侵入式的检查，容易

导致患者出现相关并发症，造成焦虑、紧张等负性心理

情绪，从而提高了护理风险。PDCA作为近年来临床应用

较为广泛的护理管理模式，其要求各项工作严格按照流

程实施，进而提高护理质量，降低护理风险。

1 资料与方法

选取2020年4月-2021年4月接受消化内镜检查患者260

例。纳入标准：均进行结肠镜、十二指肠镜检查，均自

愿参加此次研究；排除标准：伴有严重心肝肾疾病、系

统感染疾病、精神异常者。按检查时间先后顺序分为两

组，对照组132例，研究组128例。研究组男56例，女76

例；平均年龄(48.52±1.34)岁。对照组男64例，女64例，

平均年龄(49.37±1.62)岁。两组患者一般资料比较，差异

无统计学意义( ，具有可比性。

方法：⑴对照组实施常规护理干预：密切监测患者

的生命体征指标，开展检查前对患者的实际情况进行深

入了解，告知患者注意事项。⑵研究组在常规护理的基

础上加用PDCA循环模式进行干预，具体内容如下：首先

需要定期对护理人员开展培训和考核工作，每月进行1次

培训，培训内容以消化内镜护理理论、护理操作方法、

法律教育为主，以提高护理人员的业务水平和职业道德

水平，加深对PDCA循环模式的理解，定期向护理人员

介绍无菌操作的方法，强化护理人员的无菌意识，制定

合理完善的内镜护理操作标准[1]。重视提高患者的风险
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管理意识，使科室布局更加科学合理，科学化分区域，

每个区域设置1名负责人，对区域管理实施责任制，以此

达到降低患者在检查过程中出现交叉感染的风险，护理

人员要按照科室的规定规范地摆放药物和医疗设备。针

对能够接受消化内镜检查的患者，要在进行检查前进行

血压、脉搏、脉氧饱和度监测，要为患者做好术前指导

工作，为患者详细讲解检查流程，疏导患者紧张、焦虑

的负面情绪，帮助患者在接受检查前保持良好的心理状

态。检查：组织护理人员定期对医疗器械和药物的存放

和取用情况进行检查，护理部每季度检查1次，院感科每

月检查1次，护理质量控制小组要定期检查护理人员的护

理工作开展情况，针对检查过程中发现的问题要及时进

行分析和探讨，共同寻找最佳的应对措施，针对重点环

节和重点人群开展护理质量监督，所有检查内容要做好

记录并存档，保证出现风险事件时可追溯源头[2]。将每次

的检查结果与护理人员的绩效挂钩，通过该方式督促护

理人员遵守相关的规章制度，并激励护理人员工作的主

动性和积极性[3]。处理：每月至少开展1次护理质量与安

全讨论会，认真分析护理全过程中存在的问题和潜在的

风险，以此督促护理人员遵守规章制度。对常见的风险

事件要进行归类，进行针对性应对方案的制定，并进入

下一轮的PDCA循环。观察指标：观察并记录两组患者依

从性；采用护理质量评价量表对两组患者护理质量进行

对比，主要内容包括消毒操作、护理操作、病房护理和

专科护理，评估后的分值越高，表示护理质量越好；采

用问卷调查的形式对两组患者进行护理满意度调查，满

分为100分，患者护理满意度高低与分数高低呈正相关；

记录并统计两组患者风险事件发生率，主要包括感染、

跌倒、护患纠纷。

统计学方法：数据利用SPSS19.0统计学软件处理；

计数资料以[n(%)]表示，采用χ2检验；计量资料以( )
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表示，采用t检验； 为差异有统计学意义。

结果

两组患者依从性比较：观察组患者依从性从76.6%提

高到96.1%，对照组依从性从70.5%提高到86.4%。观察组

患者依从性高于对照组，差异有统计学意义( 。

见表1。

两组患者护理满意度比较：观察组护理满意度为

97.7%，高于对照组的85.6%，差异有统计学意义(

0.05)。两组患者风险事件发生率比较：观察组风险事件

发生率明显低于对照组，差异有统计学意义( 。

讨论

提高护理人员和患者的风险防范意识和风险管控水

平：PDCA循环模式提高了护理人员和患者的风险防范

意识和风险管控水平，使整个护理工作能够顺利进行。

每月定期对护理工作中存在和潜在的问题进行总结和分

析，并制定与之相对应的解决措施，通过规范护理人员

的操作方法，加强对护理过程中风险的控制，进一步提

高护理人员分析问题和解决问题的能力，使护理人员在

工作中形成互相监督、互相学习的良好工作氛围[4]。增强

护理人员的医院感染风险控制意识：通过在消化内镜护

理中对患者实施PDCA循环模式，使护理人员加强对医疗

设备和仪器器械的清洗和消毒意识，加强对可能引起医

院感染的行为和职业暴露风险的认识，严格要求自己的

行为规范，采取具体有效的措施，将预防医院感染做到

人人参与。规范护理人员的护理行为：在消化内镜护理

中运用PDCA循环模式能够规范和简化护理人员的工作和

护理行为，使医疗用品的管理规范化，提高护理人员的

工作效率，缩短护理人员的工作时间，使各个诊疗环节

的衔接工作更顺畅，同时也提高了护理人员的专业素质

和综合技能[5]。提高护理人员的专业知识水平：在消化内

镜护理中运用PDCA循环模式进行管理，更新了护理人员

的专业知识，使护理人员和整个护理团队的专业知识水

平和技能专长得到进一步的提升，对护理人员开展定期

培训和考核，扩充护理人员的专业知识，从而避免因专

业知识和护理知识的缺乏，而导致护理风险和护理安全

风险的增加[6]。在消化内镜护理中运用PDCA循环模式，

不仅能够增加护理人员的消化内镜护理专业知识，还能

进一步提高护理人员的专业水平。临床实践证实，针对

实施消化内镜检查患者积极开展PDCA循环模式进行护理

干预，可以准确查找到护理工作中存在的潜在诱发护理

风险的因素，能够有效减少消化内镜护理风险事件的发

生率，提升患者及家属的护理满意度，提升护理质量[7]。
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