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家庭参与式早产儿预出院病房护理质量评价指标体系构建 

江美玲，方 元 

广州市花都区妇幼保健院（胡忠医院）  广东广州 

【摘要】目标 是建立一个家庭参与的早产儿预出院病房的护理质量评估指标体系，以便更好地评估和提高

早产儿的护理水平。为进一步完善家庭参与式早新生儿住院管理模式提供参考依据。方法 我们采用文献回顾和

德尔菲法，对相关的研究资料进行了全面的分析和整合，从而构建了一个家庭参与型早产儿预出院病房的护理质

量评估指标体系。运用层次分析法确定各维度权重并计算得分。结果 这一体系包括了 4 个一级指标、13 个二级

指标以及 36 个三级指标的家庭参与式早产儿预出院病房护理质量评价指标体系。结论 该指标体系可为评价家庭

参与式早产儿预出院病房护理质量提供参考，而有效的做好家庭参与式护理，使得患儿出院后居家期亦可以得到

有效的护理。 
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【Abstract】Objective To construct an evaluation index system of nursing quality in family participatory premature 
infants. Methods Literature review method and Delphi method were used to evaluate the index system of nursing quality. 
Results A evaluation system of 4 primary indicators, 13 secondary indicators and 36 tertiary indicators. Conclusion This 
index system can provide reference for evaluating the quality of care in family participatory preterm ward. 
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1 引言 
早产儿是指出生时胎龄小于 37 周的婴儿，他们通

常需要特殊的护理和医疗支持，以提升他们的生存质

量。出生胎龄越低的早产儿，越容易出现早产相关问题

及并发症，再入院发生率为 3%～51%[1,2]。得益于医学

技术的不断发展，早产儿的生存率已经得到了明显的

提升。尽管如此，早产儿在生理和心理上的成长还不够

完善，因此他们容易受到各种不利条件的干扰，需要在

出院后得到持续的护理和支持。家庭参与式护理是一

种以家庭为中心的护理模式，旨在增强早产儿家庭的

参与度，提升其自我照顾能力。有效的提升早产儿的远

期预后，降低早产儿的再入院率。家庭护理涉及诸多方

面，包括喂养、保暖、卫生和监测等。在这个过程中，

家庭成员需要付出更多的时间和精力，同时也需要得

到医护人员的指导和支持[3]。早产儿家属积极参与护理

过程并掌握相关的护理技巧可发挥协同护理效果，促

进早产儿的生长发育[4]。预出院病房是指早产儿的出院

过渡专用病房。充分的出院准备及过渡期与家庭成员

的良好衔接，能帮助早产儿家庭更好地完成从医院到

家庭的过渡，改善早产儿远期生存环境，降低再入院率

等[5]。国内外研究[6]实施家庭参与式照护吗，未发生新

生儿感染。虽然病房入住的是即将出院的早产儿，但早

产儿突发情况并不少见[7]。 
2 研究方法 
2.1 文献回顾法 
通过检索查阅国内外相关文献，了解家庭参与式

早产儿预出院病房护理的现状和发展趋势，以及护理

质量的评价指标和方法。 
2.2 德尔菲法 
通过运用德尔菲法，开展了专家咨询工作。选择 20

名从事早产儿护理工作的专家，包括儿科医生、护士、

营养师、康复师等。通过两轮专家咨询，收集专家对各
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级指标的重要性和可行性的评价意见，计算专家的各

系数并且确定各级指标所占的权重。 
2.3 实证研究 
选取了 6 所医院的家庭参与式早产儿预出院病房

开展实证研究，共收集了 200 例早产儿的护理数据。

采用描述性统计、因子分析和回归分析等方法，对评价

指标体系的可靠性和有效性进行了验证。 
3 研究结果 
3.1 家庭参与式早产儿预出院病房护理质量评价

指标体系的构建 
通过文献回顾法和德尔菲法，系统地分析和整合

相关研究资料，构建出家庭参与式早产儿预出院病房

护理质量评价指标体系。该体系涵盖 4 个一级指标、

13 个二级指标和 36 个三级指标，具体如下： 
（1）家庭参与：包括家庭成员的参与度、家庭的

支持度、家庭的满意度等。 
（2）护理人员：包括护理人员的专业素养、护理

人员的沟通能力、护理人员的指导能力等。 
（3）病房环境：包括病房的安全性、病房的舒适

度、病房的整洁度等。 
（4）护理过程：包括护理计划的制定、护理措施

的实施、护理效果的评估等。 
护理措施的三级指标包括基础护理质量、专科护

理质量、特色护理质量 3 项病房常规护理内容，更需

落实早产儿父母理论及技能指导，这也和开设家庭参

与式早产儿预出院病房的初衷相一致，强调父母是早

产儿照护的核心力量，医护人员只是承担指导者的角

色[8], 
3.2 家庭参与式早产儿预出院病房护理质量评价

指标体系的权重 
根据专家的评价意见，计算出各级指标的权重。其

中，一级指标的权重分别为：家庭参与 0.30、护理人员

0.30、病房环境 0.20、护理过程 0.20。二级指标和三级

指标的权重根据其在一级指标中的重要性和可行性进

行分配。 
3.2 家庭参与式早产儿预出院病房护理质量评价

指标体系的应用 
该指标体系可以用来评判家庭参与式早产儿预出

院病房护理的质量水平，为护理管理者提供决策依据，

为护理人员提供工作指导，为家庭提供参考标准。 
3.4 评价指标体系的可靠性和有效性 
通过实证研究验证结果表明，该评价指标体系具

备可靠、有效的特性，其信度和效度均表现良好，可以

为早产儿护理提供科学依据和指导。 
4 讨论 
4.1 评价指标体系的完善 
随着护理理念和技术的不断更新，指标体系也需

要不断地进行调整和完善，以适应新的护理需求和发

展趋势。同时，指标体系的构建需要充分考虑不同地区、

不同医院、不同早产儿群体的特点和需求，确保指标体

系的科学性、合理性和实用性。 
4.2 评价指标体系的局限性 
（1）主观性：一些评价指标可能具有主观性，例

如家庭满意度和家庭参与度等。这些指标的评估可能

受到家庭自身因素的影响，如家庭的社会经济地位、文

化背景和心理状态等。 
（2）数据收集困难：一些评价指标可能需要大量

的临床数据支持，但由于早产儿预出院病房的特殊性

质，数据收集可能存在一定的困难。例如，一些家庭可

能不愿意提供个人信息或不配合数据收集工作。 
（3）难以全面反映护理质量：评价指标体系只能

反映护理质量的某些方面，难以全面反映护理质量的

全貌。例如，一些指标可能侧重于生理方面的护理质量，

而忽略了心理和社会方面的护理质量。 
（4）实际应用的限制：由于早产儿预出院病房的

特殊性质，评价指标体系在实际应用中可能存在一定

的限制。例如，一些指标可能需要家庭参与，但一些家

庭可能由于各种原因无法参与到护理中来。 
4.3 如何在未来进一步发展和完善家庭参与式早

产儿预出院病房护理质量评价指标体系 
数据监测与分析：持续监测和分析相关数据，包括

早产儿的健康状况、家庭参与的效果、护理质量等，以

发现潜在的问题和改进的机会。本次研究在收集数据

的过程中，在关注医护人员手卫生情况的同时，亦需要

关注早产儿的手卫生情况，而对于早产儿而言，其自身

的免疫系统并未发育完成，对外界环境的适应能力相

对较差，而手卫生作为医院感染传播的主要因素，这也

说明说明做好早产儿的护理质量管理十分重要。 
定期评估与更新：定期对指标体系进行评估，根据

新的研究和实践经验进行更新和完善，确保其与最新

的最佳实践保持一致。 
多学科合作：加强与其他学科的合作，如儿科、护

理、心理学等，整合不同专业的知识和经验，为指标体

系的发展提供更多的视角和建议。 
家庭反馈与参与：积极征求家庭的反馈和意见，将

其纳入指标体系的改进中，以更好地满足家庭的需求
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和期望。 
培训与教育：为医护人员提供相关的培训和教育，

提高他们对家庭参与式护理的理解和应用能力，确保

指标体系的有效实施。 
研究与创新：开展相关的研究和创新项目，探索新

的评估方法和工具，推动指标体系的不断发展和改进。 
国际经验借鉴：关注国际上的先进经验和最佳实

践，借鉴其他地区或国家在家庭参与式早产儿护理方

面的成功经验，为本地的指标体系完善提供参考。 
政策支持与倡导：争取政策支持，倡导将家庭参与

式早产儿护理纳入政策框架，为指标体系的推广和实

施提供保障。 
5 结论 
早产儿往往需要接受更多的医疗护理和监护。传

统护理模式中，早产儿的护理工作通常由医护人员完

成，但家庭参与程度缺乏在一定程度上加大了早产儿

家长的焦虑情绪，家长对早产儿护理知识的缺乏也容

易导致患儿出现二次住院的情况。早产儿的家庭通常

需要在医院内度过相当长的时间，同时需要承担日常

生活的责任。医护人员需要与家属建立起一种信任和

合作的关系，让他们明白自己的参与对早产儿的康复

和成长至关重要。医护人员应向家庭成员提供相关的

护理培训，包括早产儿的生理特点、护理需求、护理技

能等。通过培训，家庭成员可以更好地了解早产儿的情

况，提高对早产儿的护理能力。医护人员应在患儿护理

过程中给予家庭成员必要的指导和支持，包括喂养、换

尿布、清洁、观察生命体征等。医护人员还应在必要时

对家庭成员进行纠正和指导，提高护理的质量。医护人

员需要与家属建立起一种良好的沟通关系，听取他们

的心声，了解他们的困难和需求。医护人员需要安抚家

属的焦虑情绪，帮助他们调整心态。医护人员与家属一

起制定科学的家庭护理计划，包括早产儿出院后的日

常护理工作、饮食计划、卫生管理等内容，以及叮嘱家

长定期复诊，让家属清楚自己需要做些什么，也可以让

医护人员及时了解到早产儿的情况。 

家庭参与式护理主张护士与早产儿家属尤其是母

亲共同参与早产儿的家庭护理过程，注重加强早产儿

家属对科学护理的认识，并由专业的护理人员进行指

导保证家属全面掌握早产儿护理方法、疾病监测知识

等，进而保证早产儿健康成长[9] 
家属掌握健康促进及疾病预防相关知识，参与早

产儿的护理，可降低早产儿的患病率及再住院率[10]。

本研究通过文献回顾法和德尔菲法，系统地分析和整

合相关研究资料，构建出家庭参与式早产儿预出院病

房护理质量评价指标体系。该指标体系可为评价家庭

参与式早产儿预出院病房护理质量提供参考。 
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