
临床医学前沿·2023� 第5卷�第5期

43

手术室应用手术标准化护理方案后工作效率及护理
质量的变化

张�衡
西安交通大学第一附属医院�陕西�西安�710061

摘�要：目的：分析手术室应用手术标准化护理方案的应用效果。方法：选取2022年8月-2023年8月本院24名手
术室护理人员开展研究，于2023年2月前实施常规手术室护理，于之后实施手术标准化护理方案，比较两组应用效
果。结果：观察组的器械准备完整率、360度评价、知识掌握程度、外科医生满意度和洗手护士满意度评分均明显高
于对照组，术中出室取物频率、术前准备时间、手术时间、器械损耗率、护士锐器伤害率和器械核对时间均明显低于

对照组（P < 0.05）。结论：实施手术标准化护理方案能显著提升手术室护理工作效率和质量，具有推广价值。
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手术室能为患者提供诊治和抢救，负责改善病情，

挽救生命安全。护理人员能否和医生之间良好配合，按

照标准落实措施，执行是否准确，和手术结果密切相

关，同时也关系到预后效果和抢救效果，故采取适当措

施，提升护理质量有积极意义[1]。另外，精细化、综合护

理方案，能有效防范并发症，提升舒适度，缩短愈合时

间，给予患者温馨、舒适护理。常规护理遵医进行，针

对性、系统性缺乏，护理作用有限，手术标准化护理明

确护理程序，于适当时机实施有关护理措施，效果更理

想[2]。本次研究以手术室护理人员为对象，分析手术标准

化护理方案的应用效果。

1��资料和方法

1.1  一般资料
选取2022年8月-2023年8月本院24名手术室护理人员

开展研究，于2023年2月前实施常规手术室护理，于之后
实施手术标准化护理方案，24名护理人员中有男4例，女
20例，年龄为21-41岁，平均年龄（31.47±2.35）岁；有6
例为大专，有18例为本科及以上。

1.2  方法
1.2.1  对照组
该组行常规护理：术前做好常规随访，对其展开病

理检查，检验前保持禁食。手术当天遵循医生指示，准

备好手术器具，协助患者取适宜体位，采取束缚带将其

身体固定好，于适当时机为患者传递器械。巡回护士负

责核对患者信息，包括手术部位和身份等，将纸质交接

表填好，开放静脉通道，为其输注抗生素。

1.2.2  观察组
该组行手术标准化护理方案：①加大培训力度：定

期召开会议，借助网络培训，现场模拟演练，发放学习

资料等，面向手术室护士展开培训，突出标准化护理

内涵，讲解护理主要知识，加深患者认知。②术前准备

工作：先全面评估患者病情，了解患者状态，掌握手术

特征、外科医生操作习惯和手术过程等，明确意外状

况，提前设置预案。③巡回护士主要护理内容：进入手

术室，护理人员应先检查固定设备、药物等，保证其齐

全。结合手术需求，将手术室药物准备好，保证温湿度

适宜，光线柔和，将患者送往手术室，检查其血型；评

估手术准确情况；结合麻醉要求，引导患者行适宜体

位；帮助患者将衣服穿好，检查绷带、手术器械等；患

者入室前60min，创造出舒适、温馨的环境，监测病情
变化，做好应急准备；及时清洁手术卫生。④器械护士

主要护理内容：术前15-20min，将手套、手术服穿好，
检查手术用品，包括绷带、手术器械等，按照使用顺

序、手术步骤将上述物品摆放好。缝合伤口时，和巡回

护士共同清点缝针、纱布、手术器械和垫子等，将其登

记好。术后关注患者体腔，保证不存在上述物品。进行

手术时，准确、敏捷、主动为其传递手术用品。保证无

菌操作，使用器械后，立即将手术器械回收，将血迹清

除干净。有序摆放有关物品及手术器械等，若手术器械

不洁净，将其转递给台下护士，立即处理。关注手术进

展，如出现紧急情况，应积极和巡回护士联系，将急救

物品准备好。保护切除组织，完成手术后，马上送检，

按照要求记录。将引流管、切口附近擦拭干净，将切口

包扎好，为其引流。按照要求处理有关物品、器械。⑤

做好器械准备工作：基于分宫格法特征，分类处理手术

器械，针对手术器械，定期保养、清洁，适当摆放手术



2023� 第5卷�第5期·临床医学前沿

44

器械。使用器械时，应先检验灭菌日期、作用等，以指

示卡为标准，使用手术器械时不可以混用、滥用。

1.3  观察项目和指标
评价工作效率[3]：观察两组术中出室取物情况、术前

准备时间和手术时间。评价干预效果[4]：观察两组360度
评价、知识掌握程度、外科医生满意度和洗手护士满意度

评分，均为0-100分。评价护理质量[5]：观察两组器械准备

完整、器械损耗、护士锐器伤害情况和器械核对时间。

1.4  统计学方法
SPSS27.0处理数据，（ ）与（%）表示计量与计

数资料，分别行t与χ2检验，P < 0.05，差异有统计学意义。
2��结果

2.1  两组工作效率比较
观察组的术中出室取物频率、术前准备时间和手

术时间均明显低于对照组，差异有统计学意义（P < 
0.05）。详见表1。

表1��两组工作效率比较[n( )/(%)]

组别 例数 术中出室取物频率（%） 术前准备时间（min） 手术时间（min）
观察组 24 0（0.00） 10.85±1.28 53.28±2.27
对照组 24 5（20.83） 14.00±1.31 64.00±2.23

t/χ2 / 5.581 8.426 16.504 
P / 0.018 0.000 0.000

2.2  两组干预效果比较
观察组的360度评价、知识掌握程度、外科医生满意

度和洗手护士满意度评分均明显高于对照组，差异有统

计学意义（P < 0.05）。详见表2。

表2��两组干预效果比较[n( )]

组别 例数 360度评价（分） 知识掌握程度（分） 外科医生满意度（分） 洗手护士满意度（分）

观察组 24 93.74±4.58 97.52±2.25 96.52±4.02 96.35±4.15
对照组 24 83.56±4.14 82.52±4.16 92.53±3.61 89.16±4.34

t / 8.078 15.538 3.618 5.866 
P / 0.000 0.000 0.001 0.000

2.3  两组护理质量比较
观察组的器械准备完整率明显高于对照组，器械损

耗率、护士锐器伤害率和器械核对时间均明显低于对照

组，差异有统计学意义（P < 0.05）。详见表3。

表3��两组护理质量比较[n( )/(%)]

组别 例数 器械准备完整率（%） 器械损耗率（%） 护士锐器伤害率（%） 器械核对时间（min）
观察组 24 24（100.00） 1（4.17） 0（0.00） 14.52±1.23
对照组 24 18（75.00） 7（29.17） 6（25.00） 19.00±1.32
t/χ2 / 6.857 5.400 6.857 12.164 
P / 0.009 0.020 0.009 0.000 

3��讨论

手术室是医院重要组成部分，实施标准化管理，能

促进手术顺利、安全进行。执行手术标准化护理方案，

其目的主要为令手术措施标准化，对手术室相关活动进

行管理，提高工作效率，有效降低工作负担[6]。分析我

院手术室护理现状，发现主要有以下问题：①通过调查

数据显示，护理人员各项操作相对规范，能按照要求准

备手术用品，具有较强知识操作技能，建议基于既往考

核培训基础上，加强试验培训，以强化有关知识内容。

②护理人员尚存一些不良问题，例如注意力难以集中、

闲谈、未有效及时和医生配合等，部分护理人员甚至出

现浪费手术时间现象[7]。护理人员应加强责任感，培养自

律意识，围绕手术室护理，加强制度教育，引入赏罚制

度。③和患者沟通时，护理人员欠缺沟通交流能力，满

足患者需求，当发现患者异常时，能及时处理，能有效

规避不良事件。④术中出现意外事故时，护理人员未能

及时发现、妥善处理，部分可能手忙脚乱，临床应加大

培训力度。

通过规范化管理，能加强自我管理能力，令手术室

护士熟悉、有序准备相关物品，防止对手术产生影响。

统一化、标准化器械放置及护理人员操作，和外科医生

加强协作[8]。确定护理人员职责，将检验制度拟定好，

防范物品过期、积压，预防工作失误，促使工作效率、

质量提升。长时间、持续总结工作现状，实施专科质量
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控制。采取该模式，具有丰富教学资源，借助自学、讲

座、网络和研讨会等方式，令护理人员能尽快知晓手术

室工作，明确流程，对于轮班护士，能减少其熟悉时

间，对于新护士，能减少值班时间，可有效提升人工成

本及整体素质[9]。加大培训力度，为切实落实手术室标

准化护理，对护士做好指导及培训，优化临床实践，由

护士长负责，其具备丰富经验，为年轻护士提供指导，

探讨临床护理中存在的问题、难点等，促进新护士提高

自身操作能力。对于手术室护理中含有的专业知识，加

强教育，制作出宣传手册，开展集体学习，保证护理积

累丰富知识，防范护理偏差。制作一些醒目标志，将其

粘贴或悬挂在手术室显眼部位，督促标准化护理顺利展

开。采取该模式，可以对护理流程进行规范，要求护理

人员存在规范化意识，能清晰认知各项工作，针对手术

室护理时易被忽视的点和常见问题，应重点探讨。进行

护理时，协调配合，手术室护理并非一人可完成，而是

由多名医护人员共同开展，若配合不当，或偏差较大，

会对标准化护理实施产生不良影响。重视护理过程中每

个环节，令其具有连续性、针对性，将该护理模式贯穿

围术期。对于手术室护理，临床应加强其标准化效果，

标准化管理手术环境，包括无菌效果和空气环境等，防

范手术效果受到影响；标准化控制手术过程，重视基本

流程，明确工作人员职责，详细做好记录。另外，临床

应严格管控手术台面，全面了解手术需求、特征，做好

相应准备，可引入“九宫格”划分法，提高管理全面性

及有效性，提升整体管理效率。开展手术室标准化护

理，能第一时间发现问题，及时纠正并进行完善，以提

升护理水平，该模式能规范护理操作，令各环节紧密

联系。本次研究结果显示和对照组比，观察组的术中

出室取物频率、术前准备时间和手术时间均更低（P < 
0.05），表示手术标准化护理能提升工作效率，缩短准备
时间。周莹洁等学者认为手术标准化护理方案可以提高

工作效率。观察组的360度评价、知识掌握程度、外科医
生满意度和洗手护士满意度评分均更高（P < 0.05），表
明该模式可以提高干预效果，令护理人员熟练掌握有关

知识，令洗手护士、外科医生等满意。胡冬敏等学者以

手术室护士18名为对象，能有效缩短手术器械核对时间

题，提供患者、外科医生满意度，证实本结果[10]。观察

组的器械准备完整率更高，器械损耗率、护士锐器伤害

率和器械核对时间均更低（P < 0.05），代表实施该模式
后，患者护理质量明显提高。说明应用手术标准化护理

方案可以促进手术顺利展开，提高护理效果。

综上所述，实施手术标准化护理方案能显著提升手

术室护理工作效率和质量，具有推广价值。
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