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精细化管理在精神科护理中的应用分析

赵艳艳 王玉莹
联勤保障部队第九八八医院焦作院区 河南 焦作 454000

摘 要：目的：探讨针对精神疾病患者，施行精细化护理管理举措，研究分析其应用价值。方法：从本医院精

神科选择在2022年6月至2023年6月的精神疾病患者共计100例，共计分为2组，每组50例，对照组在2022年6月至2022
年6月施行常规护理管理干涉，观察组在2022年7月至2023年6月施行精细化护理管理干涉。结果：观察组生活质量各
项评分数据、患者以及患者家属满意度、病区护理质量管理均为更高倾向，其患者家属的焦虑情绪为更低倾向（P < 
0.05）。结论：对精神疾病患者，施行精细化护理管理，可利于提高患者的生活品质，缓解家属焦虑情绪，得到较高
的患者以及患者满意度，护理质量得到显著提升，作用价值突出。
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前言

精神科是一种以心理疾病为主要症状的临床科。精

神疾病是一种疾病的统称，是指在内外多种病因的作用

下，使大脑功能活动出现紊乱，从而引起认知、情绪、

行为和意志等心理活动出现不同程度的障碍[1]。其发病除

了与家庭、社会环境等外部环境有关，也与患者本身的

生理性遗传因素、神经生化等因素有关，多个因素的综

合作用，会引起患者的心理活动、行为举止和神经系统

功能的失调[2]。而在精神科每一个工作环节都关系到患者

的恢复和生活，因此，管理者都应该对精神科的质量控

制和管理给予足够的关注[3]。基于以上，本文就从本医院

精神科选择在2022年6月至2023年6月的精神疾病患者共

计100例，探究对其施行精细化护理管理举措，研究分析
其应用价值。详细报道如下：

1��资料与方法

1.1  一般资料
从本医院精神科选择在2022年6月至2023年6月的精

神疾病患者共计100例作为研究目标群体，共计分为2组
别，每组各自50例病患，对照组在22021年6月至2022年6
月施行常规护理管理干涉，观察组在2022年7月至2023年
6月施行精细化护理管理干涉。两个小组的基础资料，具
有可比拟性质，数据显示无统计学意义（P > 0.05）。根
据表1所示。

表1��基线资料[n(%)]/（ ）

组别 例数 性别（男/女） 年龄（岁） 平均病程（年）

观察组 50 28/22 42.67±9.86 5.46±1.22

对照组 50 29/21 42.56±9.75 5.38±1.15
χ2/t - 0.041 0.056 0.337
P - 0.840 0.955 0.737

1.2  纳入和排除标准
纳入标准[4]：①涉及患者均为本医院精神疾病患者；

②患者在本医院的有效检查、评估量表等相关数据均齐

全完整；③患者均有家属陪同；④获得患者或者患者家

属的同意。

排除标准 [5]：①与患者沟通存在障碍，患者合并有

智力、听力障碍；②患者合并恶性肿瘤；③患者合并严

重的器质性疾病；④参与其他试验影响到本次的研究结

果；涉及相关患者或者患者家属拒绝接受本次的研究事

项或者无家属陪伴。

1.3  方法
对照组（囊括了病例数50）在22021年6月至2022年6

月施行常规护理管理干涉：常规的巡视病房、做好护理

培训工作等等护理措施。

观察组（囊括了病例数50）在2022年7月至2023年6
月施行精细化护理管理干涉：（1）精细化制度管理：
严格执行各项作业规范和规章制度 .健全心理科各种制
度和标准精细化管理最大的特色就是规范化。对各工作

规范进行了详细的规定，以便对精神病患者的管理有了

明确的方向和规范。实行“三全”的管理办法，就是对
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护理人员、各种仪器设备、医生、护士、技师等实行全

过程、全过程的管理。制定护理风险预警系统，对护理

过程中患者可能承受的危险进行详细的分析，对急症、

危、重症的抢救过程和操作规范进行了规范，加强了精

神科的医护人员的细节意识。（2）强化质量控制：通过
对护理操作的管理和管理，尽早地找到存在的问题和弱

点，并做出适当的调整，让护理工作向着有利于发展的

方向发展。在经营中，要重视职责和目的的划分，以提

高效益和降低成本。（3）规范精神科各项护理操作：在
护士长的统筹下，经过全体护士的共同研究，对精神病

专科的各种护理工作进行了重新设计。根据精神病患者

的特征，细化分解了普通的工作程序和抢救技巧，对急

救器械、急救车以及车上的急救药品实行精细化管理，

最大限度地减少和降低护理工作中错误的发生率。

1.4  观察指标
（1）两组的生活质量：均需要统计两组患者的生活

质量状况，利用SF-36量表施展开来，涵括了四个方面，
即精神状态、物质生活、社会状态、心理状况，每个项

目总分100分，得分越高其生活品质越高。
（2）两组患者的焦虑情绪：需要对患者家属展开焦

虑评估，利用焦虑量表（SAS）施展开来，界定分值50
分，超过50分，则意味着患者家属出现焦虑负面情绪。
（3）患者以及患者家属满意度：利用自制问卷调

查，了解患者以及患者家属对于护理管理的满意程度，

根据得分划分3段，总分100，非常满意分值在90分以
上，比较满意分值在60-90分，不满意分值在60分以下。
（4）护理质量的比较：均需要在不同时段对本医院

的病区管理做出护理质量的评估，利用本院自制表格，

其中包含了消毒隔离工作、紧急药品管理、护理文书书

写、基础护理、护士长管理、健康教育知晓，每个项目

10分，得分越高护理管理质量越好。
1.5  统计学方法
凭借SPSS22.0，计数有关资料经（%）完成，予以χ2

检验得出最终数据，计量有关资料予以（ ）表示，予

以t检验，P < 0.05有统计学意义。
2��结果

2.1  两组的生活质量
观察组在内患者的生活质量各项评分数据均为更高

倾向（P < 0.05）。详细情况见表2。

表2��两组的生活质量有效数据的比较（ ，分）

组别 例数 精神状态 物质生活 社会状态 心理状况

观察组 50 88.03±5.09 84.49±5.43 86.49±6.22 87.38±5.49

对照组 50 81.55±5.16 79.63±5.29 81.55±5.43 82.49±5.26
t - 6.322 4.533 4.231 4.548
P - 0.000 0.000 0.000 0.000

2.2  患者家属焦虑情绪比较
凸显观察组患者家属的焦虑情绪为（30.31±6.22）

分，对照组为（37.08±6.48）分，显示前者为更低倾向（t 
= 5.330，= 0.000）。

2.3  患者以及患者家属满意度
观察组的患者以及患者家属满意度均为更高指向（P

< 0.05）。详细情况见表3。

表3��患者满意度数据的比较�[n(%)]
组别 例数 非常满意 比较满意 不满意 总满意度

观察组 50 36(72.00) 12(24.00) 2(4.00) 48(96.00)

对照组 50 31(62.00) 10(20.00) 9(18.00) 41(82.00)
χ2 - - - - 5.005
P - - - - 0.025

表3��患者家属满意度数据的比较�[n(%)]
组别 例数 非常满意 比较满意 不满意 总满意度

观察组 50 37(74.00) 12(24.00) 1(2.00) 49(98.00)

对照组 50 31(62.00) 11(22.00) 8(16.00) 42(84.00)

χ2 - - - - 5.983
P - - - - 0.014
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2.4  病区护理质量管理
发现观察组的病区护理质量管理数据均为更高水平

（P < 0.05）。详细情况见表4。

表4��病区护理质量管理评分数据的比较（ ，分）

组别 例数 消毒隔离工作 紧急药品管理 护理文书书写 基础护理 护士长管理 健康教育知晓

观察组 50 8.98±0.52 8.88±0.49 8.90±0.45 8.84±0.55 9.11±0.36 8.68±0.36

对照组 50 7.69±0.78 7.91±0.81 7.91±0.78 7.93±0.76 8.42±0.65 8.01±0.77
t - 9.730 7.245 7.774 6.859 6.566 5.574
P - 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000

3��讨论

精神科疾病往往种类数目众多，病程不同、发病机制

也有所差别，导致临床护理工作难度较大[6]。为了提高患

者的生存质量，需要在临床护理工作中，开展高质量护理

管理。而临床常规的护理管理，相对患者安全问题发生率

较高，患者的心理状况、生活质量相对不够理想[7]。为了

促进更为优质的护理管理，开展精细化的管理可具有积

极的影响[8]。深入探究护理工作中存在的问题，通过科学

的管理手段来提高护理工作过程的标准化，这对提高医

院的护理管理水平、增强病人对护理服务的满意度、改

善病人的生活质量具有十分重要的意义。实施精细化护

理，首先要完善护理工作程序，在护理规范中融入专业

化、整体化和人性化的思想，并按照患者的需求，制订

多样化的护理计划，在实施护理的过程中，要严格遵守

相关的操作规程，防止由于护理不当而对患者的身心造

成损害[9]。在此过程中，要注意对患者的人群要求及个体

差异进行全面的分析，以解决传统护理工作中存在的问

题，帮助患者进行康复，提高生活质量[10]。

在本次研究中，通过对观察组期间的患者施行有效

的精细化护理管理，作用效果在临床较为突出。研究数

据也显示，发现观察组的各个生活质量评测数据、患者

以及患者家属满意度、病区护理质量管理评分数据均为

更高水平，显示其患者家属焦虑情绪得分均更低；均提

示了在精神科室运用精细化的护理管理可得到较为理想

的作用价值。

综上所述，针对精神疾病患者，施行精细化护理管

理举措后，可利于提高患者的生活品质，缓解家属焦虑

情绪，得到较高的患者以及患者满意度，护理质量得到

显著提升，作用价值突出。
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