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护理风险管理在肿瘤科 VTE 高风险患者中的应用 

蔡明云 

烟台市烟台山医院  山东烟台 

【摘要】目的 研究肿瘤科 VTE 高风险患者采取护理风险管理后产生的实际作用。方法 选择肿瘤科 V
TE 高风险患者为研究对象，均在 2020 年 6 月至 2021 年 6 月入院，共 100 例将所有肿瘤科 VTE 高风险患者

按照随机数表方式分组，1/2 患者采取基础护理，设定为对照组；余下 1/2 患者采取护理风险管理，设定为

观察组，分析两种方式产生的实际作用。结果 在护理满意度方面，观察组明显高于对照组，在护理风险事

件发生率上，观察组明显较低，在 QOL 评分上，观察组明显高于对照组，差异均具有统计学意义（P＜0.0
5）。结论 肿瘤科 VTE 高风险患者应用护理风险管理能够降低 VTE 风险发生，改善生活质量，并且还能达

到患者护理满意度目的。 
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Application of nursing risk management in high-risk patients with VTE in oncology department 
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【Abstract】 Objective To study the practical effect of nursing risk management on high-risk patients with 
VTE in oncology department. Methods 100 high-risk patients with VTE in oncology department were selected as 
the research object. They were hospitalized from June 2020 to June 2021. All high-risk patients with VTE in 
oncology department were divided into groups according to the random number table. One half of the patients took 
basic nursing and were set as the control group; The remaining 1 / 2 patients took nursing risk management and set 
it as the observation group to analyze the actual effects of the two methods. Results in terms of nursing satisfaction, 
the observation group was significantly higher than the control group, the incidence of nursing risk events in the 
observation group was significantly lower, and the QOL score in the observation group was significantly higher 
than that in the control group (P < 0.05). Conclusion the application of nursing risk management in high-risk 
patients with VTE in oncology department can reduce the risk of VTE, improve the quality of life, and achieve the 
purpose of patient nursing satisfaction. 
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肿瘤科一般指肿瘤内科，主要负责发生在身体

内多个器官组织的恶性肿瘤诊断、治疗和随访工作。

比如:乳腺癌、肺癌、肝癌等。肿瘤科患者多数为年

老体弱、病情复杂患者，极容易产生各种护理风险

事件。VTE 高风险是指患 VET 风险性相对较高。

VTE 是深静脉血栓和肺栓塞合称。深静脉血栓一般

多见于手术病史、肿瘤病史以及免疫系统病史患者

中。肺栓塞好发人群和深静脉血栓相似。由于肿瘤

科患者一般需要长时间卧床，容易导致血液不流通，

深静脉血栓发生率极高，所以需要引起高度重视。

肿瘤科患者一旦发生 VTE，极容易影响病情，甚至

威胁生命安全，所以做好 VTE 高风险预防措施尤为

重要。护理风险管理是临床创新护理方法，目前被

广泛应用，并取得了较多显著成绩。护理风险管理

能够有效避免患者在治疗过程中容易发生的危害事

件，做好患者治疗全方位保障工作[1,2]。此次研究则

分析肿瘤科VTE高风险患者采取护理风险管理后产

生的实际作用。主要内容见下文： 
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1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择肿瘤科 VTE 高风险患者为研究对象，均在

2020 年 6 月至 2021 年 6 月入院，共 100 例。将所

有肿瘤科 VTE 高风险患者按照随机数表方式分组，

1/2 患者采取基础护理，设定为对照组；余下 1/2 患

者采取护理风险管理，设定为观察组，分析两种方

式产生的实际作用。对照组男女比例 27:23，年龄范

围 42 至 78 岁，平均年龄 61.10±1.35 岁。观察组男

女比例 26:24，年龄范围 41 至 74 岁，平均年龄 61.07
±1.31 岁。纳入标准：①患者、家属均知晓，并同

意，②均为肿瘤科 VTE 高风险患者。排除标准：①

精神异常，沟通障碍，②已经存在 VTE 患者，③中

途退出，④病史资料不完善。两组患者在年龄等一

般资料上无明显差异（P＞0.05）。 
1.2 方法 
对照组采取基础护理，观察组实施护理风险管

理。 
（1）基础护理 
给予对照组患者日常照顾，病情观察，用药协

助等常规性护理措施。 
（2）护理风险管理 
观察组则实施护理风险管理，主要内容：①建

立护理风险管理小组，选择一名资历丰富护理人员

担任护理组长，带头协助护理工作。加强对护理风

险小组成员综合能力，要求所有成员均能够完全掌

握肿瘤科药物药理作用、应用方法、不良反应以及

化疗中面临问题和解决措施等，特别对于 VTE 高风

险患者预防措施更需要有效掌握。除外还需要做好

护理人员职业素养培训，保证均能够在护理过程中

按照相关规定操作，保证护理质量。②护理风险识

别，对患者基础病史资料进行分析，明确患者体质、

病情、脏器变化以及并发症发生概率等，结合以往

护理经验以及患者实际情况，提前做好风险识别。

③明确职责，护理组长对风险管理工作进行分配、

落实，保证每位护理人员均能够清晰自身职责。④

VTE 高风险护理管理，向患者、家属告知 VTE 发生

危害以及诱发因素等相关知识，提高患者和家属对

VTE 认识和重视，以便于患者更好的配合有关护理

工作。指导患者在卧床期间定时更换体位，每 2 小

时更换一次最佳。积极引导患者进行深呼吸锻炼和

咳痰，对于排痰困难患者，可以轻拍患者背部，帮

助患者有效排痰。另外还可以指导患者服用化痰药

物，促进呼吸道粘膜分泌浆液或者通过氧化雾化，

从而稀释痰液。对于深静脉血栓高危患者可以应用

弹力医疗袜，促进静脉回流，加快静脉内血液循环，

降低深静脉血栓发生率。在卧床期间可以指导患者

进行双下肢、足背伸屈运动，每日可以进行多次。

⑤优化护理风险管理流程，加强护理人员岗位配置，

保证每班至少有一位资料丰富护理人员，对护理工

作进行管控。加强护理查房工作，提高对 VTE 高风

险患者重视，实时观察 VTE 发生情况，以便于及时

处理。⑥护理风险管理监控，对护理人员工作情况

以及工作内容进行抽查和监督，对 VTE 高风险患者

护理情况进行重点关注，定期对发生的问题进行分

析，寻找原因，并采取有效措施解决，降低 VTE 发

生率。 
1.3 观察指标 
（1）根据满意度调查表分析两组护理满意度评

分。总分为 100 分，60 分以下为不满意，60-80 分

为一般满意，80 分以上为十分满意。 
（2）分析两组护理风险事件发生率。风险事件：

静脉栓塞、肺栓塞、其他。 
（3）根据 QOL 评分表分析两组护理后生活质

量。主要从心理、社会、生理功能进行分析。每部

分总分为 100 分，分数越高则说明代表部分越好。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS20.0 软件中分析，计量资料比

较采用 t 检验（两组护理前、护理后心理、社会、

生理功能评分），并以（ sx ± ）表示，率计数资料

采用χ2 检验（两组护理满意度和护理风险发生率），

并以率（%）表示，（P<0.05）为差异显著，有统

计学意义。 
2 结果 
2.1 分析两组护理满意度评分 
对照组护理满意度评分（79.43±3.45），观察

组护理满意度评分（85.34±4.12），两组护理满意

度评分（t=9.132，p=0.001）。结果分析发现，在护

理满意度方面，观察组明显高于对照组，差异具有

统计学意义（P＜0.05）。 
2.2 分析两组护理风险事件发生率 
对照组静脉栓塞 6（12%）例、肺栓塞 3（6%）
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例、其他 3(6%)例，发生率 24%(12 例）。观察组静

脉栓塞 2（4%）例、肺栓塞 1（2%）例、其他 1（2%）

例，发生率 8%（4 例），两组护理风险事件发生率

（X2=4.762，P=0.029）。结果分析发现，在护理风

险事件发生率上，观察组明显较低，差异具有统计

学意义（P＜0.05）。 
2.3 分析两组 QOL 评分 
对照组护理后心理功能（74.34±2.12）、社会

功能（73.20±2.09）、生理功能（75.37±2.11）；

观察组护理后心理功能（86.56±3.78）、社会功能

（88.77±3.80）、生理功能（89.12±3.88），两组

心理功能（t=5.786，p=0.001）、社会功 能（t=5.886，
=0.001）、生理功能（t=5.635，p=0.001）。结果分

析发现，在 QOL 评分上，观察组明显高于对照组，

差异均具有统计学意义（P＜0.05）。 
3 讨论 
肿瘤科患者治疗一般较复杂，并且治疗周期较

长，且长时间卧床，不仅在心理上还是生理上均对

患者有较大影响。肿瘤科 VTE 高风险患者一般和自

身年龄、久卧、既往存在血栓病史、肥胖等因素有

关。VTE 即深静脉血栓和肺栓塞。深静脉血栓是指

血液非正常在深静脉内凝结，阻塞血液回流，并引

起静脉壁炎性改变。VTE 可怕之处在于形成的血栓

脱落后会堵塞人体重要血管，导致人体意外死亡。

VTE 是与血管相关的疾病，并且血管漫布全身，不

同部位血栓形成，会存在不同的临床表现。对于肿

瘤科患者来说 VTE 如果不及时进行治疗，则容易导

致下肢淤肿、色素沉着，严重患者会引起肢体缺血

坏死，丧失劳动能力，还有部分患者会随病情发展

出现血栓脱落，引起肺栓塞，危及生命。VTE 预防

十分重要，VTE 预防主要方法有基础预防，物理预

防和药物预防。基础预防意思是告知患者 VTE 危害

性，对患者讲解相关预防知识，并且引导患者改善

自身不良生活习惯，适当进行运动，控制血糖、血

压、血脂等基础疾病。物理预防意思是可以采取梯

度压力弹力袜、间歇气囊装置、足底静脉泵等。物

理方法预防 VTE 原理主要是加快静脉血流，减少下

肢静脉血液瘀滞时间，降低术后下肢VTE形成风险。

在肿瘤科中对 VTE 预防十分重要，对于肿瘤科 VTE
高风险患者应该引起重视，积极采取有效预防控制

护理措施，降低肿瘤科 VTE 发生率，降低医疗风险，

保障医疗安全。 
护理风险管理是临床中重要的护理管理方法。

护理风险即在医院救治过程中存在整个护理过程中

不确定危害因素，直接或者间接引起患者死亡、损

害、伤残事件不确定性或者可能发生的一切不安全

事件[3,4]。护理风险管理则通过采取针对性措施降低

整个护理过程中不确定危险因素发生率，从而达到

保障患者护理安全的效果[5,6]。肿瘤科患者病情特

殊，因长时间卧床，导致血液流通度塞，深静脉血

栓发生率极高，对患者病情影响较大。采用护理风

险管理能够从根本上预防肿瘤科 VTE 高风险患者

VTE 发生。通过建立专门的护理风险管理小组，对

小组成员进行肿瘤科药物药理作用、应用方法、不

良反应以及化疗中面临问题和解决措施等相关知识

培训，重点对 VTE 高风险患者预防护理进行培训，

提高护理人员对 VTE 风险重视，加强 VTE 高风险

患者风险护理管理。通过进行护理风险识别，对患

者基础病史资料进行分析，判断患者VTE风险程度，

对患者 VTE 风险诱发因素进行分析，明确诱因，有

利于制定针对性护理风险管理措施，确保护理风险

管理效果。对存在 VTE 高风险患者实施针对性护理

风险管理措施，通过对患者进行体位更换和肢体按

摩，不仅能够加快患者肢体血液循环，还能提高患

者卧床舒适度，对生理和心理均有一定改善作用。

给予患者弹力医疗袜，能够促进静脉回流，加快静

脉内血液循环，降低深静脉血栓发生率。除外对患

者进行双下肢、足背伸屈运动，能够提高患者机体

免疫力，有效抵御风险发生。对护理风险管理进行

监督，保证护理人员工作效率，确保护理风险管理

措施能够有效实施。同时对存在的风险问题进行分

析，不断优化护理风险管理内容，不断提高护理质

量[7-9]。此次研究则分析肿瘤科 VTE 高风险患者采

取护理风险管理后产生的实际作用。结果发现，在

护理满意度方面，观察组明显高于对照组，（P＜
0.05）。通过分析两种护理方式后患者满意度能够

直接反映采取护理风险管理能够达到患者满意程

度，患者更愿意选择此方法护理。采取护理风险管

理更能够符合患者需求，更能够达到患者满意目的。

在护理风险事件发生率上，观察组明显较低，（P
＜0.05）。通过分析两种护理方式后患者护理风险

事件发生率能够直接反映那种护理方法更能够降低
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VTE 发生率。采取护理风险管理更能够降低患者

VTE 发生率。在 QOL 评分上，观察组明显高于对

照组，差异均具有统计学意义（P＜0.05）。通过分

析两种护理方式后患者 QOL 评分能够直接反映那

种护理方法更能够改善患者生活质量，采取护理风

险管理更能够提高患者生活水平。李亮[9]等人研究

护理风险管理在肿瘤护理管理中实际效果。将肿瘤

患者作为实验对象，将其分组分别采取护理风险管

理模式和基础护理模式。分析两种方式后患者护理

质量、护理满意度以及护理风险事件发生率。结果

发现采取护理风险管理后患者护理风险事件发生率

显著较低。采取风险管理后护理质量明显优于基础

护理模式护理质量。采取风险护理管理更符合患者

需求，更能够达到患者满意目的。肿瘤患者应用护

理风险管理能够降低护理风险事件发生，减少 VTE
发生，护理效果显著。季实红[11]等人研究护理风险

管理在肿瘤科 VTE 高风险患者中应用情况。将肿瘤

患者作为实验对象，同样将其分组分别采取护理风

险管理和常规护理。结果发现，采取护理风险管理

后患者静脉血栓发生率明显低于采取常规护理后患

者静脉血栓发生率。除外对两种方式患者血栓相关

知识掌握率进行分析发现，采取护理风险管理后患

者血栓相关知识掌握率明显高于常规护理患者血栓

相关知识掌握率。护理风险管理应用于肿瘤科 VTE
高风险患者护理中护理效果较强。 

综上所述，肿瘤科 VTE 高风险患者应用护理风

险管理能够降低 VTE 风险发生，改善生活质量，并

且还能达到患者护理满意度目的。 
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