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急诊护理交接班制度执行情况的调查与分析

柳亚楠1 李 莹1 张天惠2

1.��中卫市人民医院 宁夏 中卫 755000

2.��中卫市沙坡头区人民医院 宁夏 中卫 755000

摘� 要：本研究旨在调查急诊护理交接班制度的执行情况，分析其中存在的问题及影响因素，并提出针对性的改

进措施。通过问卷调查、现场观察和访谈等方法，对我院急诊科的护理交接班情况进行全面调查。结果显示，急诊

护理交接班制度在执行过程中存在交接班内容不全面、交接流程不规范、交接时间不足、沟通不畅等问题。影响制度

执行的因素主要包括护理人员对交接班重要性的认识不足、工作压力大、缺乏有效的监督和考核机制等。针对这些问

题，提出了加强培训教育、优化交接班流程、合理安排工作时间、建立监督考核机制等改进措施，以提高急诊护理交

接班制度的执行质量，保障患者的护理安全。

关键词：急诊护理；交接班制度；执行情况；调查分析

1 引言

急诊科是医院的重要窗口，具有患者病情复杂、变

化快、突发事件多等特点。护理交接班作为急诊护理工

作的重要环节，是保证护理工作连续性、安全性和高质

量的关键。规范的交接班制度能够确保患者信息的准确

传递，使接班护士能够全面了解患者的病情、治疗和护

理情况，及时发现潜在的问题并采取相应的措施，从而

有效避免护理差错和事故的发生，提高患者的满意度[1]。

然而，在实际工作中，急诊护理交接班制度的执行情况

并不乐观，存在诸多问题。这些问题不仅影响了护理工

作的质量和效率，也给患者的安全带来了潜在的风险。

因此，对急诊护理交接班制度的执行情况进行调查与分

析，找出存在的问题及影响因素，并提出针对性的改进

措施，具有重要的现实意义。

2 研究对象与方法

2.1  研究对象
选取我院急诊科的全体护理人员作为研究对象，包

括护士长、责任护士、辅助护士等。该急诊科日均接诊

患者量较大，护理工作任务繁重，具有一定的代表性。

2.2  研究方法
2.2.1  问卷调查法
自行设计《急诊护理交接班制度执行情况调查问

卷》，问卷内容包括护理人员的基本信息、对交接班制

度的认知情况、交接班过程中的具体行为和态度、对交

接班制度执行情况的满意度等方面。共发放问卷10份，
回收有效问卷10份，有效回收率为100%。

2.2.2  现场观察法
安排研究人员在急诊科进行现场观察，记录护理人

员在交接班过程中的具体行为和操作，包括交接班的时

间、内容、流程、沟通方式等方面。观察时间为期两

周，共观察交接班30次。
2.2.3  访谈法
选取10名护理人员进行面对面访谈，深入了解他们

对交接班制度的看法、执行过程中遇到的困难和问题，

以及对改进交接班制度的建议。

2.3  统计学方法
采用Excel软件对问卷调查数据进行录入和整理，由

于样本量较小，主要进行描述性统计分析。

3 研究结果

3.1  护理人员对交接班制度的认知情况
调查结果显示，大部分护理人员（80%）认为交接班

制度非常重要，但在对交接班制度具体内容的了解程度

上，仅有60%的护理人员表示完全了解，仍有40%的护理
人员对部分内容不太清楚。这表明护理人员对交接班制

度的认知还存在一定的不足。

3.2  交接班内容执行情况
3.2.1  交接班内容全面性
在现场观察中发现，交接班内容不全面是较为突出

的问题。仅有35%的交接班能够完整地交接患者的病情、
治疗、护理、心理状态、特殊检查和注意事项等方面的

信息。部分交接班存在遗漏关键信息的情况，如患者的

过敏史、用药情况等。

3.2.2  重点患者交接情况
对于危重患者、多脏器衰竭患者、多发伤患者、昏

迷患者等重点患者，虽然大部分护理人员能够认识到其

重要性，但在实际交接过程中，仍有30%的交接班未能详
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细交接重点患者的病情变化、治疗护理措施及效果等关

键信息，这可能会影响接班护士对患者病情的准确判断

和及时处理。

3.3  交接班流程执行情况
3.3.1  交接班时间
调查显示，80%的护理人员认为交接班时间不足。现

场观察发现，平均每次交接班时间为15-20分钟，在患者
较多、病情复杂的情况下，交接班时间往往被压缩，导

致交接内容仓促，无法保证交接质量。

3.3.2  交接班流程规范性
在交接班流程方面，存在不规范的现象。部分护理

人员在交接班时未按照规定的顺序和流程进行，如先交

接物品后交接患者病情，或者交接过程中随意打断对

方讲话等。此外，交接班记录的书写也存在不规范的问

题，如字迹潦草、内容简略、缺乏关键信息等。

3.4  交接班沟通情况
3.4.1  沟通方式
在交接班过程中，沟通方式主要以口头交接为主，

书面交接和床边交接的重视程度不够。仅有25%的交接班
能够做到口头、书面和床边交接相结合。口头交接虽然

方便快捷，但容易遗漏信息，且缺乏可追溯性。

3.4.2  沟通效果
调查结果显示，50%的护理人员认为在交接班过程中

存在沟通不畅的问题。主要表现为信息传递不准确、不

清晰，接班护士对交班护士所表达的内容理解有误等。

这可能与护理人员的沟通技巧不足、交接班环境嘈杂等

因素有关。

3.5  护理人员对交接班制度执行情况的满意度
护理人员对交接班制度执行情况的满意度较低，仅

有30%的护理人员表示满意，40%的护理人员认为一般，
30%的护理人员表示不满意。不满意的原因主要包括交接
班内容繁琐、时间紧张、沟通困难等。

4 影响急诊护理交接班制度执行的因素分析

4.1  护理人员因素
4.1.1  对交接班重要性的认识不足
部分护理人员对交接班制度的重要性认识不够深

刻，认为交接班只是一种形式，没有充分意识到规范的

交接班对于保障患者安全和护理质量的重要意义[2]。因

此，在实际工作中，对交接班工作不够重视，存在敷衍

了事的现象。

4.1.2  工作压力大
急诊科护理工作任务繁重，患者病情变化快，护理

人员需要承担较大的工作压力。在高强度的工作状态

下，护理人员容易出现疲劳、注意力不集中等问题，从

而影响交接班制度的执行质量。

4.1.3  沟通能力和技巧不足
良好的沟通能力是保证交接班顺利进行的关键。然

而，部分护理人员缺乏有效的沟通技巧，在交接班过程

中不能清晰、准确地表达信息，或者不能及时、准确地

理解对方的意思，导致沟通不畅，影响交接效果。

4.2  制度管理因素
4.2.1  交接班制度不完善
目前，急诊护理交接班制度虽然有一定的规定，但

在具体内容和流程方面还存在一些不完善的地方。例

如，对于交接班内容的详细程度、交接时间的具体安

排、交接记录的书写规范等方面缺乏明确的标准和要

求，导致护理人员在执行过程中存在随意性。

4.2.2  缺乏有效的监督和考核机制
医院对急诊护理交接班制度的执行情况缺乏有效的

监督和考核机制，对护理人员的交接班行为没有进行及

时的评价和反馈。这使得部分护理人员对交接班制度的

执行缺乏约束力，容易出现违规行为。

4.3  环境因素
急诊科工作环境复杂，噪音大、人员流动频繁，这

些因素都会对护理人员的交接班工作产生干扰。在嘈杂

的环境中，护理人员难以集中精力进行交接，容易导致

信息传递错误或遗漏。

5 改进措施

5.1  加强培训教育
5.1.1  开展交接班制度专题培训
定期组织护理人员参加交接班制度专题培训，邀请

专家或经验丰富的护士进行授课，详细讲解交接班制度

的重要性、具体内容、流程和规范要求，提高护理人员

对交接班制度的认知水平。

5.1.2  加强沟通技巧培训
开展沟通技巧培训课程，通过案例分析、角色扮演

等方式，提高护理人员的沟通能力和技巧，使他们在交

接班过程中能够清晰、准确地表达信息，及时、准确地

理解对方的意思，确保信息传递的准确性和有效性。

5.1.3  进行应急处理能力培训
急诊科患者病情变化快，需要护理人员具备较强的

应急处理能力。因此，应加强对护理人员的应急处理能

力培训，使他们在交接班过程中能够准确交接患者的病

情变化和应急处理措施，提高应对突发事件的能力。

5.2  优化交接班流程
5.2.1  明确交接班内容和标准
制定详细、统一的交接班内容和标准，明确规定需

要交接的患者信息，包括病情、治疗、护理、心理状
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态、特殊检查和注意事项等方面，并要求护理人员严格

按照标准进行交接，确保交接内容的全面性和准确性。

5.2.2  合理安排交接班时间
根据急诊科的工作特点和患者流量，合理安排交接

班时间，避免在患者就诊高峰期进行交接班[3]。同时，要

保证交接班时间充足，使护理人员有足够的时间进行详

细的交接，确保交接质量。

5.2.3  规范交接班流程
制定规范化的交接班流程，要求护理人员按照规定

的顺序和步骤进行交接，如先进行床边交接，了解患者

的实际情况，再进行口头和书面交接。同时，要明确交

接班过程中各环节的责任人和要求，确保交接班工作的

有序进行。

5.3  合理安排工作时间和人员
5.3.1  科学排班
根据急诊科的工作量和护理人员的工作能力，科学

合理地安排排班，避免护理人员过度劳累。可以采用弹

性排班制度，根据患者流量的变化及时调整护理人员的

工作岗位和工作时间，保证护理工作的顺利进行。

5.3.2  增加护理人员配备
医院应根据急诊科的实际工作需要，适当增加护理

人员的配备，减轻护理人员的工作压力，使他们有更多

的时间和精力投入到交接班工作中，提高交接班制度的

执行质量。

5.4  建立监督考核机制
5.4.1  加强日常监督
护士长应加强对护理交接班制度的日常监督，定期

检查交接班记录，现场观察交接班过程，及时发现问题

并给予纠正。同时，要建立监督反馈机制，将监督结果

及时反馈给护理人员，促使他们不断改进交接班工作。

5.4.2  完善考核制度
建立健全的交接班制度考核制度，将交接班制度的

执行情况纳入护理人员的绩效考核体系，与奖金、晋

升、评优等挂钩。对交接班制度执行良好的护理人员给

予表彰和奖励，对执行不力的护理人员进行批评和惩

罚，以提高护理人员对交接班制度的重视程度。

5.5  改善交接班环境
医院应尽量为急诊护理交接班创造一个安静、整

洁、舒适的环境。可以在交接班区域设置隔音设施，减

少外界噪音的干扰；合理安排空间，避免人员过于拥

挤，为护理人员提供一个良好的交接条件。

6 讨论

本研究通过对某三乙医院急诊科护理交接班制度的

执行情况进行调查与分析，发现存在交接班内容不全

面、交接流程不规范、交接时间不足、沟通不畅等问

题，这些问题受到护理人员因素、制度管理因素和环境

因素等多方面的影响[4]。针对这些问题，提出了加强培训

教育、优化交接班流程、合理安排工作时间和人员、建

立监督考核机制、改善交接班环境等改进措施。

虽然本次研究样本量相对较小，但也能在一定程度

上反映急诊护理交接班制度执行过程中存在的普遍问

题。通过加强培训教育，可以提高护理人员对交接班制

度的认知水平和沟通能力，增强他们对交接班工作的重

视程度；优化交接班流程可以确保交接内容的全面性和

准确性，提高交接效率；合理安排工作时间和人员可以

减轻护理人员的工作压力，保证他们有足够的时间和精

力进行交接；建立监督考核机制可以增强护理人员对交

接班制度的执行力，促使他们严格遵守制度要求；改善

交接班环境可以为护理人员提供一个良好的交接条件，

减少外界干扰。

然而，改进急诊护理交接班制度的执行情况是一个

长期而复杂的过程，需要医院管理层、护理人员和患者

等多方面的共同努力。在实施改进措施的过程中，还需

要不断地进行评估和调整，根据实际情况及时完善相关

制度和流程，以确保改进措施的有效性和可持续性。同

时，还应加强对其他医院急诊护理交接班制度执行情况

的研究和交流，借鉴先进的经验和做法，不断提高急诊

护理交接班工作的质量和水平。

结语：本研究对急诊护理交接班制度的执行情况进

行了调查与分析，揭示了存在的问题及影响因素，并提

出了针对性的改进措施。尽管样本量有限，但所反映的

问题具有代表性。通过实施这些改进措施，有望提高急

诊护理交接班制度的执行质量，保障患者的护理安全，

提升患者的满意度。在今后的工作中，应持续关注急诊

护理交接班制度的执行情况，不断完善和优化相关措

施，以适应急诊护理工作的不断发展和变化。
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