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护理风险管理在呼吸内科护理中的应用及效果评价 

李 萍 

甘肃兰州市第一人民医院  甘肃兰州 

【摘要】目的 探讨护理风险管理在呼吸内科护理中的应用及效果评价。方法 将我院 2020 年 1 月-2022
年 1 月 100 例呼吸内科患者，双盲随机法分二组。对照组给予常规护理，实验组实施护理风险管理。比较

两组护理前后焦虑 HAMA 评分和抑郁 HAMD 评分、满意度、护理风险发生率。比较两组护理工作质量。

结果 实验组焦虑 HAMA 评分和抑郁 HAMD 评分低于对照组，满意度高于对照组，护理风险发生率低于

对照组，P＜0.05。护理工作质量方面，对照组护理管理（78.72±2.12），护理技术（73.21±2.81），服务

态度（77.21±3.31）。实验组护理管理为（96.62±3.41），护理技术（95.12±3.52），服务态度（93.51±
3.52）。在护理质量方面，实验组高于对照组，P<0.05。结论 呼吸内科患者实施护理风险管理效果确切，

可减少风险发生，减轻患者不良情绪，提高满意度。 
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Application and effect evaluation of nursing risk management in respiratory medicine nursing 
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【Abstract】 Objective To explore the application and effect evaluation of nursing risk management in 
respiratory medicine nursing. Methods: A total of 100 patients with respiratory medicine in our hospital from 
January 2020 to January 2022 were divided into two groups by double-blind random method. The control group 
was given routine nursing, and the experimental group was given nursing risk management. The anxiety HAMA 
score and depression HAMD score, satisfaction, and nursing risk incidence were compared between the two 
groups before and after nursing. The quality of nursing work was compared between the two groups. Results: The 
anxiety HAMA score and depression HAMD score of the experimental group were lower than those of the control 
group, the satisfaction rate was higher than that of the control group, and the incidence of nursing risk was lower 
than that of the control group, P<0.05. In terms of nursing work quality, the control group nursing management 
(78.72 ± 2.12), nursing technology (73.21 ± 2.81), service attitude (77.21 ± 3.31). Nursing management of 
the experimental group was (96.62±3.41), nursing technique (95.12±3.52), and service attitude (93.51±3.52). 
In terms of nursing quality, the experimental group was higher than the control group, P<0.05. Conclusion: The 
effect of nursing risk management on patients in respiratory medicine is definite, which can reduce the occurrence 
of risks, reduce the negative emotions of patients, and improve satisfaction. 

【Keywords】Nursing Risk Management; Respiratory Medicine Nursing; Application Effect Evaluation 
 

呼吸系统疾病是由环境因素引起的，因此，呼

吸内科的病人数量也随之增长。呼吸系统疾病的种

类繁多，药物的应用也比较复杂，而且治疗周期长、

护理操作频繁、器械多，特别是高龄、重症病人，

如果护理不当，可能会引起各种并发症，甚至危及

生命。因此，在护理的各个环节都有危险。护理风

险是由于某些不确定因素而引起的医疗事故。护理

风险管理是一种通过对不确定因素进行有效分析，

并根据具体情况采取相应的防范措施，从而减少发

生意外的发生。我院医院呼吸内科的病人以老年人
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居多，老年人体质与儿童、青年人的体质有很大差

别，他们的身体抵抗力差，身体的复原能力差，所

以出现事故的机率很高[1]。本研究探析了护理风险

管理在呼吸内科护理中的应用及效果，报道如下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
将我院 2020 年 1 月-2022 年 1 月 100 例呼吸内

科患者，双盲随机法分二组。每组例数 50。 
其中实验组年龄 21-76 岁，平均（45.56±2.35）

岁，男 29：女 21。对照组年龄 26-73 岁，平均（45.78
±2.51）岁，男 27：女 23。两组一般资料统计 P＞
0.05。本研究经伦理批准。 

1.2 方法 
对照组给予常规护理，实施常规的基础护理，

对病人进行日常护理，观察病人的基本护理，记录

病人服用的药品和药品的基本情况，如果有任何不

正常的情况，都要向医生汇报，同时根据病人的病

情，根据病人的病情，给予相应的治疗，同时注意

病人的反应，保证病人的呼吸顺畅。 
实验组实施护理风险管理。（1）加强护理人员

培训，建立风险意识。针对呼吸内科的各类突发事

件，制定规范化的护理制度，明确护理职责，规范

护理人员的操作，保证护理人员能够严格按照本科

室护理及管理工作各项标准，实施规范化、标准化

的护理操作；全面培训在岗护士基础理论知识及护

理服务技能操作，提升在职护士全员的综合绩效及

技术水平。在护士的工作中，应强化护士的培训，

增强护士的工作责任感。资深的护理人员要多指教

年轻的护士。要认真做好病理学检查，用药时要认

真核对药物名称、剂量等，以免出现医疗失误，并

运用相关的法律和法规来维护合法权益。（2）对风

险进行分层管理。对常见的护理工作中出现的不良

反应进行归类，进行有效的评估，制订相应的护理

管理措施；第三层级风险，也就是极高的危险，对

患者的恢复有很大的影响，比如意外拔管、跌倒、

药物使用不当等；第二层级风险属于中度危险，危

险程度较高，可引起护工和患者之间的矛盾，比如

患者或家人的负面心理；第一层级风险程度低，不

会有太大的影响，重点是病人的生活照顾。（3）病

人风险管理：老年人行走困难，因此在行走区域要

注意避免摔倒，特别是洗手间，要在湿润处设置防

滑板。室内的东西要整齐的放置，如易碎性、利刃

等，要避免对病人造成伤害。病人的卧室要保证通

风和每日的卫生。每日与病人交流，掌握病人的心

情和心理，多给病人一些激励，增强病人的自尊心。

（4）设备的管理。护理人员要经常对医疗器械进行

日常的检查和维修，以避免出现问题，保证患者的

身体健康，并尽可能地提高仪器的使用年限；（5）
药物的使用。护理人员要熟悉药品名称、存放位置

和用法，要注意储备药品的使用，确保药品的利用

率提高，并对药品的有效期进行定期的检验，避免

药品的外泄。（6）做好对工作的评估。对护士的日

常工作进行定期的评估，主要包括病人管理、记录

书写规范化、风险事件的管理、不良风险事件的监

控等，并通过建立奖励和惩罚制度，有利于提高广

大医务工作者的积极性，控制护理风险，确保护理

质量能够得到提升。 
1.3 观察指标 
比较两组护理前后焦虑 HAMA 评分和抑郁

HAMD 评分、满意度、护理风险发生率、两组护理

工作质量（每一项 0-100 分，得分越高则护理质量

越高） 
1.4 统计学处理 
SPSS23.0 软件中，计数 x2 统计，计量行 t 检验，

P＜0.05 表示差异有意义。 
2 结果 
2.1 焦虑 HAMA 评分和抑郁 HAMD 评分 
护理前两组焦虑 HAMA 评分和抑郁 HAMD 评

分比较，P＞0.05，护理后两组均显著降低，而其中

实验组显著低于对照组，P＜0.05。如表 1。 
2.2 满意度 
实验组的满意度比对照组高（P＜0.05）。实验

组的满意度是 94.45±3.61 分，而对照组的满意度是

80.41±2.12 分。 
2.3 护理风险发生率 
实验组护理风险发生率低于对照组（P＜0.05）。

实验组护理风险有 1 例，占 2.0%，而对照组护理风

险 8 例，占 16.0%。 
2.4 两组护理工作质量比较 
护理工作质量方面，对照组护理管理（78.72±

2.12），护理技术（73.21±2.81），服务态度（77.21
±3.31）。实验组护理管理为（96.62±3.41），护

理技术（95.12±3.52），服务态度（93.51±3.52）。

在护理质量方面，实验组高于对照组，P<0.05。 
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表 1 护理前后焦虑 HAMA 评分和抑郁 HAMD 评分比较（x±s，分） 

组别（n） 
HAMA 评分 HAMD 评分 

护理前 护理后 护理前 护理后 

对照组（50） 18.84±3.31 12.32±2.43 17.33±1.12 11.56±1.74 

实验组（50） 18.37±3.53 9.12±1.23 17.45±1.56 6.45±0.93 

t 0.144 20.213 0.156 15.321 

P ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 

 
3 讨论 
3.1 呼吸内科护理风险管理的重要性 
在护理工作中，医护人员要积极参与工作，提

高护理的可靠性和安全性。但是，就我国现有的医

疗护理状况来看，在护理过程中，存在着各种可能

造成病人残疾或死亡的意外事件，总体来说，护理

风险具有不确定性、复杂性和风险性，因此，应正

确认识护理风险的内涵和特点，以尽量减少护理风

险。风险管理是一种包括多种工作方式的特殊管理

流程，要对其进行风险辨识，要对其进行具体的分

析，并给出相应的评估和解决办法。通过这种方式，

可以将各种危险因素的出现几率降到最低，从而减

少患者的经济和财产的损失。要做好这一工作，就

必须加强对医务人员的定期培训，培养高质量的护

士队伍，并采取有效的预防措施，将意外事件的发

生率降到最低[2]。 
呼吸内科的病人情况复杂，病人的病情也是瞬

息万变的，所以使用的设备也很复杂，尤其是一些

病情特别严重的病人，更是需要更多的医疗设备。

事实上，呼吸内科的病人大多都是老年病人，他们

的自我保护意识和抵抗力都很弱，很容易被周围的

环境所影响，所以他们是最有可能发生危险的群体，

也是最重要的护理对象。从这一点出发，医护人员

应积极探索科学、合理的风险管理方法，不断完善

护理工作，提高操作技能和理论知识，是目前急需

解决的问题。 
3.2 呼吸内科护理风险因子的探讨 
为了提高对呼吸内科护士的护理风险管理水

平，要对护理危险因素进行科学的分析，包括疾病、

护士、药物、环境、患者自身的体质等多种因素。

首先是疾病，从病人的分布来看，老人占了很大的

比例，在医院里有很大的潜在危险，所以护士要尽

可能的控制好自己的病情。同时，老年人还会有一

些其他的慢性病，很难得到有效的治疗，而且病人

的心理和心理上都会受到很大的影响，这就使得护

理工作变得非常的艰难。其次，就是护士方面的问

题，大部分的护士都没有达到自己的标准，也有一

些护士的责任心不强，不能够尽心尽力的完成自己

的工作，而忽略了病人的观察，如果不仔细的检查

病人的话，很可能会出现输液失误，不仅会危及病

人的生命，也会给病人的健康带来巨大的危险。第

三个原因是管理，近年来，由于工作压力越来越大，

许多年轻的护士都被征召进了医院，这就造成了管

理上的困难，而且这些新来的工作人员，没有足够

的经验和技术，很容易出现各种各样的问题，甚至

引发医患纠纷。同时，许多护理体系的实施还不完

善，这对提高护士的工作质量起到了一定的作用。

第四，环境问题和药品问题等。有些医院的病房和

走廊设计得不够好，对病人的活动造成了很大的影

响，比如受伤、烫伤等等[3]。 
3.3 护理风险管理的方法和整体的管理战略的

应用 
所以，我们应该鼓励所有人都参与到风险管理

中来，每个人都应该做好自己的工作，对自己的管

理体系提出自己的看法和建议，只有不断的完善，

才能让自己的奖惩体系变得更加完善。同时，要建

设一批值得信赖的护理人员，并对护理人员进行集

体培训，并将专门的经费投入到学习和评估中。护

理人员要有耐心、有责任感、有耐心地对待病人，

要加强与病人的沟通、建立信任、增进医患关系。 
我们以呼吸内科护理风险管理为例，分析了近

年来我院护理工作的风险，并依据评估结果，结合

病人的实际，减少了发生事故的几率，这主要是得

益于系统地训练护士的风险意识和职业素质，以全

面强化护士的技术操作技能，这有利于全面提升护

士的风险意识和保障护理安全。然后，维护和替换
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科室的相关医疗器械，规范药物的使用，提高治疗

过程的安全性。通过优化环境的管理，可为患者创

造安全的治疗环境，减少安全隐患[4]。在风险管理

工作当中，不仅要求医护人员全心全意地参与，更

要充分发挥病人的积极性，所以，医院要做好病人

的心理干预，对病人及其家属进行健康教育，做好

药物和安全方面的指导，确保病人早日康复。总之，

护理风险管理在呼吸内科的临床护理中有着非常重

要的作用，因此，护理人员要不断地完善自己的工

作，不断地改进自己的工作方式，不断地总结自己

的经验，为提高护理质量做出不懈努力[5]。 
本研究显示，实验组焦虑 HAMA 评分和抑郁

HAMD 评分低于对照组，满意度高于对照组，护理

风险发生率低于对照组，P＜0.05。护理工作质量方

面，对照组护理管理（78.72±2.12），护理技术（73.21
±2.81），服务态度（77.21±3.31）。实验组护理

管理为（96.62±3.41），护理技术（95.12±3.52），

服务态度（93.51±3.52）。在护理质量方面，实验

组高于对照组，P<0.05。实践证明，在呼吸科实施

护理风险管理是一种很好的方法，它能显著降低病

人的危险事件，改善病人的护理质量，为病人提供

更加安全、优质的护理服务，从而促进病人满意度

的提高。在护理中，要正确认识和采取相应的措施，

才能明显降低护理错误的发生率。护士应主动与病

人沟通，可进一步改善患者的心理状况，并能积极

配合。因此，护理风险管理在呼吸科的应用取得了

满意的结果。 
综上，呼吸内科患者实施护理风险管理效果确

切，可减少风险发生，减轻患者不良情绪，提高满

意度。 
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