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探讨在消化内科护理管理中应用优质护理方法及效果
陈 红

（山东省新泰职工医院内科，山东 新泰 271200）

【摘 要】目的 ： 探讨在消化内科护理管理中应用优质护理方法及效果。方法 ： 回顾性选取 2020年 2月 -2021年 2月本院消化内科患者 134例，

依据护理管理方法分为优质护理组、常规护理组两组，各 67例，统计分析两组临床疗效、护理质量、免疫功能、护理满意度。结果 ： 优质护理组

患者的总有效率 95.52%（64/67）高于常规护理组 83.58%（56/67）（χ²=5.105，P＜ 0.05）。优质护理组患者对入院护理、护理安全、病房管理、

消毒隔离、健康教育、基础护理、一级护理、晨间护理、夜间护理、出院护理的评分均高于常规护理组（P＜ 0.05）。结论 ： 在消化内科护理管理

中应用优质护理的效果较常规护理好。
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Abstract: Objective: To explore the application of high quality nursing methods and effects in the nursing management of gastroenterology department. 
Methods: A total of 134 patients in the department of Gastroenterology of our hospital from February 2020 to February 2021 were retrospectively selected and 
divided into high-quality nursing group and routine nursing group according to the nursing management method, with 67 cases in each group. The clinical 
efficacy, nursing quality, immune function and nursing satisfaction of the two groups were statistically analyzed. Results: The total effective rate in high-quality 
nursing group was 95.52% (64/67) higher than that in conventional nursing group 83.58% (56/67) (χ²=5.105, P＜0.05). The scores of patients in quality 
nursing group on admission nursing, nursing safety, ward management, disinfection and isolation, health education, basic nursing, primary nursing, morning 
nursing, night nursing and discharge nursing were higher than those in conventional nursing group (P＜0.05). Conclusion: The application of quality nursing in 
the nursing management of gastroenterology department is better than that of conventional nursing.
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2010年，卫生部将工作重点放在优质护理服务上，全国护理工作

会议指出，2010年工作的重心为将基础护理夯实，对护理服务进行改善，

将患者满意度程度提升 [1]。在对医药卫生体制改革进行深化、对科学发

展观进行落实的过程中，对医院临床护理工作进行强化、将优质护理服

务提供给人民群众是重要举措。优质护理是一种新型护理理念，以人文

本，将责任制增加到常规护理中，对护理专业的内涵进行了进一步深化，

给予以患者为中心以充分强调，要求护理人员将日常工作的目标与出发

点设定为患者利益，将前提设定为使患者需求得到有效满足，将主要目

标设定为将整体护理质量提升，从而对护理成本进行控制，简化护理措

施与工作流程，最终将低耗、高效的服务提供给患者，将整体护理质量

与水平提升 [2]。本研究统计分析了 2020年 2月 -2021年 2月本院消化

内科患者 134例的临床资料，探讨了探讨在消化内科护理管理中应用优

质护理方法及效果。

1 资料与方法

1.1 一般资料

回顾性选取 2020年 2月 -2021年 2月本院消化内科患者 134例，

依据护理管理方法分为优质护理组、常规护理组两组。优质护理组 67

例患者年龄 21～67岁，平均（34.25±2.47）岁，女性 20例，男性 47例。

在疾病类型方面，肝硬化 22例，上消化道出血 19例，消化性溃疡 12例，

上消化道出血合并消化道溃疡 8例，胃溃疡 6例。常规护理组 67例患

者年龄 22～68岁，平均（34.85±2.63）岁，女性 21例，男性 46例。在

疾病类型方面，肝硬化 21例，上消化道出血 18例，消化性溃疡 13例，

上消化道出血合并消化道溃疡 9例，胃溃疡 6例。两组患者的一般资料

比较差异均不显著（P＞ 0.05）。纳入标准：1）均具有正常的语言及

沟通能力；2）均具有正常的凝血功能。排除标准：1）合并心脑血管疾

病；2）中途退出。

1.2 方法

1.2.1 常规护理组

对患者感染的发生进行积极预防，督促患者遵医嘱按时按量服药，

将患者的不良行为纠正过来，如果患者具有较为强烈的痛感，则遵医嘱

对其应用适量止痛药，并依据患者的具体病情对其应用适量抗生素，从

而对患者感染的发生进行有效预防。依据临床实际对患者进行引导，使

其对一些能够自我进行的动作进行练习，对准确排便、呼吸技巧进行熟

练掌握，从而将二次伤害的发生在一定程度上减少。

1.2.2 优质护理组

1）健康宣教。对健康宣教的力度进行强化，采用多媒体方式向患

者集体宣传，并让患者相互交流，对忧虑的心理进行缓解，对治愈患者

的经验进行借鉴，将患者的治疗信心增强；2）心理护理。带领患者对

住院环境进行熟悉，帮助患者尽可能早地熟悉并适应环境，对患者的陌

生感、紧张感进行缓解，主动和患者交流，对患者适时情绪状态、心理

变化进行熟练掌握，如果发现患者有恐惧、焦虑等负面情绪，则耐心和

患者沟通，第一时间疏导与排解患者负面情绪，采用轻柔的语调、温和

的态度对患者的紧张心理进行缓解。同时，与患者家属交流，对患者的

兴趣爱好进行详细了解，将轻音乐适时播放给患者，帮助患者对稳定的

情绪进行保持；3）基础护理。以患者为中心，依据患者的实际病情与

自理能力对护理内容进行调整，指导患者取正确体位，对准确的排便、

呼吸技巧进行熟练掌握，对过度牵拉引发的痛感进行预防，如果患者具

有较为强烈的痛感，则遵医嘱对其应用适量止痛药，必要的情况下对其

应用抗生素，以对感染进行预防；4）饮食护理。在消化内科患者康复

过程中，饮食护理是一个重要环节。临床实践发现，患者的消化功能会

在术后在一定程度上退化，因此术后 2d应该主要让患者进食流质食物，

之后依据患者的具体病情对患者饮食进行调整，通常情况下在进食流质

食物后进食半流质食物，最后过渡到普通食物，对进食辛辣、生冷、不

易消化的食物的现象进行严格避免，从而对其刺激消化系统使机体负担

加重的现象进行预防，最终为患者病情恢复提供有利条件。

1.3 疗效评定标准

痊愈：治疗后患者无发热、恶心呕吐、腹痛等症状及炎症反应，具

有正常的生命体征、血象等实验室指标；显效：治疗后患者具有明显较

轻的发热、恶心呕吐、腹痛等症状及炎症反应，具有基本正常的生命体

征、血象等实验室指标；有效：治疗后患者具有较轻的发热、恶心呕吐、

腹痛等症状及炎症反应，具有稳定的生命体征、较好的血象等实验室指

标；无效：治疗后患者的发热、恶心呕吐、腹痛等症状及炎症反应、血

象等实验室指标变化不明显，缺乏稳定的生命体征 [3]。

1.4 观察指标

随访 1个月。1）护理质量。包括入院护理、护理安全、病房管理、

消毒隔离、健康教育、基础护理、一级护理、晨间护理、夜间护理、出

院护理 10项，每项 0～100分，表示低 ～高 [4]；2）免疫功能。采用流式

细胞分析仪测定；3）护理满意度。自制满意度调查问卷，总分 0～10分，
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0～2分、3～5分、6～8分、9～10分分别评定为不满意、一般、基本满意、

非常满意。

1.5 统计学分析

采用 SPSS 21.0软件，计数资料用率 [n(%)]表示，用χ²检验；计

量资料用（ ）表示，用 t检验。P＜ 0.05表示差异存在统计学意义。

2 结果

2.1 两组临床疗效比较

优质护理组患者的总有效率 95.52%（64/67）高于常规护理组

83.58%（56/67）（χ²=5.105，P＜ 0.05）。见表 1。

2.2 两组护理质量比较

优质护理组患者对入院护理、护理安全、病房管理、消毒隔离、健

康教育、基础护理、一级护理、晨间护理、夜间护理、出院护理的评分

均高于常规护理组（P＜ 0.05）。见表 2。

表 1 两组临床疗效比较 [n（%）]
组别 n 痊愈 显效 有效 无效 总有效

联合治疗组 67 15（22.39）19（28.36）30（44.78）3（4.48） 64（95.52）
单独治疗组 67 10（14.93）14（20.90）32（47.76）11（16.42）56（83.58）
χ² 5.105
P 0.024

表 2 两组护理质量比较（分， ）

组别 n 入院护理 护理安全 病房管理 消毒隔离 健康教育
优质护理组 67 97.23±2.10 98.63±1.24 98.83±1.16 98.77±2.14 97.23±2.12
常规护理组 67 89.51±5.77 89.24±3.23 87.57±3.55 90.56±2.56 86.44±8.34

t 10.291 22.215 24.679 20.141 10.264
P ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001

表 2（续） 两组护理质量比较（分， ）

组别 n 基础护理 一级护理 晨间护理 夜间护理 出院护理
优质护理组 67 97.55±2.66 98.24±1.21 99.33±0.11 98.52±1.21 99.23±0.23
常规护理组 67 84.22±7.11 87.34±8.10 87.75±4.55 89.42±5.66 91.23±4.31
χ² 14.373 10.894 20.826 12.869 15.172
P ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001

2.3 两组免疫功能比较

护理前，两组患者的 CD4+、CD8+、CD4+/CD8+之间的差异均不

显著（P＞ 0.05），护理后，优质护理组患者的 CD4+、CD4+/CD8+均

高于常规护理组（P＜ 0.05），CD8+低于常规护理组（P＜ 0.05）；

两组患者护理后的 CD4+、CD4+/CD8+均高于护理前（P＜ 0.05），

CD8+低于护理前（P＜ 0.05）。见表 3。

表 3 两组免疫功能比较（ ）

时间 组别 n CD4+ CD8+ CD4+/CD8+
护理前 优质护理组 67 25.30±5.28 27.63±4.00 0.91±0.16

常规护理组 67 25.05±4.42 27.17±4.54 0.90±0.13
t 0.258 0.538 0.343
P 0.798 0.592 0.732

护理后 优质护理组 67 40.82±4.10 18.20±4.13 1.52±0.20
常规护理组 67 32.10±4.61 22.00±4.22 1.17±0.12

t 9.994 4.551 10.611
P ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001
2.4 两组护理满意度比较

优质护理组患者的护理满意度 97.01%（65/67）高于常规护理组

62.69%（42/67）（χ²=24.537，P＜ 0.05）。见表 4。

表 4 两组护理满意度比较 [n（%）]
组别 n 非常满意 基本满意 一般 不满意 满意度

优质护理组 67 34（50.75）31（46.27）1（1.49） 1（1.49） 65（97.01）
常规护理组 67 22（32.84）20（29.85）18（26.87）7（10.45） 42（62.69）
χ² 24.537
P ＜0.001

3 讨论

优质护理改革了护理工作，对护理工作的需要进行了适应，将看得

见、摸得着的实惠提供给患者，是一项惠民工程 [5]。通过对包干责任制

整体护理进行实施，对护理排班及各班职责进行调整，对工作流程进行

优化，对健康教育、基础护理进行强化，一方面将护理质量提升，另一

方面将患者及医生对护理工作满意度提升，从而将患者心目中护士的形

象提升 [6]。临床实践证实 [7]，对优质护理服务进行开展能够让患者、医生、

社会满意。本研究结果表明，优质护理组患者对入院护理、护理安全、

病房管理、消毒隔离、健康教育、基础护理、一级护理、晨间护理、夜

间护理、出院护理的评分均高于常规护理组（P＜ 0.05），原因为优质

护理强化了基础护理，责任护士全天负责患者，每天多次到病房将疾病

相关知识讲解给患者，将显著的健康教育效果获取过来，融洽医患关系。

并对患者情况进行熟练掌握，及时与医生交流，对护理差错、纠纷的发

生进行防范，将最安全的护理提供给患者，将护理质量提升。护士长定

时查房，每天 2次，对护理质量进行适时控制，对工作进行随时调整，

从而进一步提升护理质量。

本研究结果还表明，优质护理组患者的总有效率 95.52%（64/67）

高于常规护理组 83.58%（56/67）（χ²=5.105，P＜ 0.05）。护理前，两

组患者的 CD4+、CD8+、CD4+/CD8+之间的差异均不显著（P＞ 0.05），

护理后，优质护理组患者的 CD4+、CD4+/CD8+均高于常规护理组（P

＜ 0.05），CD8+低于常规护理组（P＜ 0.05）；两组患者护理后的

CD4+、CD4+/CD8+均高于护理前（P＜ 0.05），CD8+低于护理前（P

＜ 0.05）。优质护理组患者的护理满意度 97.01%（65/67）高于常规护

理组 62.69%（42/67）（χ²=24.537，P＜ 0.05），原因为优质护理对包

干责任制整体护理进行实施，每名责任护士对特定数量的患者进行负责，

以患者为中心，对患者的治疗、健康教育、生活、饮食进行全面负责，

并将基础护理做好，一方面将护士和患者的空间距离拉近，另一方面将

护士和患者的情感距离拉近，从而将患者的护理满意度提升 [8]。

综上所述，在消化内科护理管理中应用优质护理的效果较常规护理

好，值得在临床推广。
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