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跨越楼层式中央监护站对监护室护士护理质量和职业倦怠的改善作用"

胡志会!韩宏艳!韩秀娟!王翠华!王志茹

"河北省唐山市玉田县医院外科监护室
!

*%$#**

%

!!

摘
!

要"目的
!

观察跨越楼层式中央监护站对监护室护士护理工作质量及职业倦怠的改善效果&方法
!

选

取该院泌尿外科护士作为研究对象!对医院在采用跨越楼层式中央监护站前后护士护理工作质量及职业倦怠

水平进行评价&结果
!

试验组护士在情感衰竭'去人格化得分及个人成就感方面均优于对照组!差异均有统计

学意义"

!

$

*(*)

%$干预后!试验组护士在文件管理'无菌操作'护士专业知识'临床专业护理'健康教育方面得

分均高于对照组!差异均有统计学意义"

!

$

*(*)

%&同时试验组患者预后及满意度均好于对照组!差异均有统

计学意义"

!

$

*(*#

%&结论
!

跨越楼层式中央监护站能够减轻护士职业倦怠感!提高护理质量!改善患者预后

及提高患者满意度!值得临床推广应用&

关键词"跨越楼层式$

!

中央监护站$

!

护理质量$

!

职业倦怠

中图法分类号"

+$5#

文献标志码"

-

文章编号"
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!!

外科是临床重要的科室#其监护室更是收治危重

症患者的重要场所#所收治患者均需
&$@

动态监护#

但由于护士工作量大#除监护患者外还需同时进行其

他护理工作#因此#对患者的监护除床旁
&$@

心电监

测+血流动力学监测外#无法全面进行
&$@

监护#所以

易导致患者监护不及时#很多时候无法第一时间对患

者所出现的问题进行及时救治#往往延误救治时机#

影响救治效果'

#

(

)跨越楼层式中央监护站是新型动

态监护患者生命体征的方法#监护站配备
&$@

监护人

员#对监护室患者可以进行
&$@

持续不间断监护#从

而有效保证患者能够得到及时救治'

&

(

)本院建有
#$

层外科楼#中央监护站设在第
#*

层#负责本楼
#)

个

科室
$5)

张床位的多参数监护任务)本研究随机对

本院泌尿外科护士采用跨越楼层式中央监护站前后

的护士工作情况进行分析#现报道如下)

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选取本院外科楼泌尿外科能够独立

看护患者的
#6

名护士作为研究对象#其中男
&

名#女

#%

名%年龄
&'

(

$'

岁#平均$

'*($5f$(&#

&岁%学历!

本科
#*

例#大专
6

例)将未采用跨越楼层式中央监

护站前$

&*#$

年
#X#&

月&作为对照组#将采用跨越楼

层式中央监护站后$

&*#)

年
#X#&

月&作为试验组)

并对对照组研究期间住院患者
&)%

例及试验组研究

期间
&%#

例患者进行对照分析#两组患者基础资料见

表
#

)两组患者性别+年龄等一般资料比较#差异均无

统计学意义$

!

&

*(*)

&#具有可比性)本研究已经本

院伦理委员会批准#所有入组对象均签署知情同

意书)

表
#

!!

两组患者基础资料比较

组别
'

年龄

$

Lf@

#岁&

体质量

$

Lf@

#

M

C

&

学历'

'

$

R

&(

初中及以下 高中及以上

婚姻情况'

'

$

R

&(

已婚 未婚 离异

对照组
&)% )$(&#f'(45 %6($)f#*(## #5#

$

%%(6*

&

6)

$

''(&*

&

#5)

$

%6('%

&

%&

$

&$(&&

&

#4

$

5($&

&

试验组
&%# ))(&$f$(*4 %4($'f#*(&) #%4

$

%$(5)

&

4&

$

')(&)

&

#5*

$

%)(#'

&

%6

$

&%(*)

&

&'

$

6(6#

&

!

&

"

9

*(5)& #(*5% *(%&# *($$4

!

&

*(*)

&

*(*)

&

*(*)

&

*(*)

$(/

!

方法
!

对照组监护室采用传统监护方法#试验

组采用跨越楼层式中央监护站进行患者监护)本院

建有
#$

层外科楼#中央监护站设在第
#*

层#负责本

楼
#)

个科室
$5)

张床位的多参数监护任务)本研究

所选取的泌尿外科在第
6

层#由科室责任医生下达监

护医嘱#电话通知监护室#监护室护士调试好床旁监

护仪后到病房进行监护#将各项生命体征信息告知医

生)返回监护室#将患者信息上传至电脑#打印监护

报告#

&$@

时时动态监护患者#每小时记录患者监护

信息#如有异常及时通知科室责任医生)

$('

!

观察指标

$('($

!

职业倦怠
!

采用
S:E9:8@

倦怠量表'

'

(

)该量

表分为情感衰竭+去人格化和个人成就感
'

个维度共

&&

个条目)量表采用
O<MA;?%

级评分法#

*

级表示从

来没有#

%

级表示每天都有)其中情感衰竭+去人格化

维度得分越高#个人成就感得分越低#表示倦怠程度

越高)该量表内部一致性
!;7DL:8@gE

)

系数分别为

*(65

+

*(6%

+

*(56

)

$('(/

!

护理质量
!

采用自行设计的护理质量调查问

卷#本问卷共包括文件管理+无菌操作+护士专业知

*

)#6#

*

检验医学与临床
&*#6

年
%

月第
#)

卷第
#&

期
!
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识+临床专业护理+健康教育
)

个方面内容#每项内容

下设计
)

个问题#每个问题
'

个答案#分别记为
#

(

'

分#总分为
#)

分#得分越高#说明护理质量越好)

$('('

!

患者满意度
!

采用冯志英等'

$

(研制的,住院

患者护理工作满意度量表-对患者的护理满意度进行

评价#该量表的信度$

!;7DL:8@gE

系数&为
*(6%

#经专

家认可其效度较好%该问卷共有
&*

个条目#总分
#**

分#其中
&

4*

分为非常满意%

&

%4

(

4*

分为满意%

%*

(

%4

分为较满意%

$

%*

分为不满意)总体满意

度
_

$非常满意
[

满意
[

较满意&"总例数
k#**R

)

$(1

!

统计学处理
!

采用
Q.QQ#6(*

统计学软件进行

数据分析处理#计量资料以
Lf@

表示#采用
9

检验%计

数资料以例数或百分率表示#采用
!

& 检验)以
!

$

*(*)

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/($

!

两组护士职业倦怠评分比较
!

见表
&

)两组护

士干预前情感衰竭+去人格化得分较高#个人成就感

得分较低#表明两组护士均存在明显的职业倦怠%干

预后两组护士情感衰竭+去人格化得分降低#个人成

就感得分升高#与干预前比较差异有统计学意义$

!

$

*(*)

&#且试验组优于对照组#差异也有统计学意义

$

!

$

*(*)

&)

表
&

!!

两组护士职业倦怠评分比较$

Lf@

&分%

组别 时间 情感衰竭 去人格化 个人成就感

试验组 干预前
&%($)f5(%* 4(&)f)(## #&(4)f&(*5

干预后
##(')f)(&% &(66f#(*' '#($#f5(*5

9 $()6' )(*4% %(4*&

!

$

*(*)

$

*(*)

$

*(*)

对照组 干预前
&'()#f5($4 4(&#f)($' ##('*f'(')

干预后
#4($)f$(&4 )(''f#(*# #5(*&f%(6)

9 '(#&& '(65% '(54'

!

$

*(*)

$

*(*)

$

*(*)

/(/

!

两组护士护理质量分析
!

见表
'

)试验组护士

在文件管理+无菌操作+护士专业知识+临床专业护

理+健康教育方面得分均高于对照组#差异均有统计

学意义$

!

$

*(*)

&)

表
'

!!

两组护士护理质量比较$

Lf@

&分%

组别 文件管理 无菌操作 护士专业知识 临床专业护理 健康教育

对照组
#&('%f&(** #*(*#f#(%& #*(**f&('$ 4(65f#(&% 4(*)f&(#'

试验组
#)(6&f&()) #)(*#f&(*' #$($&f'(&4 #$(45f&(#* #$(##f#())

9 )(*#& 4*(4) $(*&& 4(6)5 6(*$%

!

$

*(*)

$

*(*#

$

*(*)

$

*(*#

$

*(*#

/('

!

两组患者预后情况比较
!

见表
$

)试验组患者

预后效果明显优于对照组#差异有统计学意义$

!

&

_

#*(*&$

#

!

$

*(*#

&)

表
$

!!

两组患者预后情况比较(

'

$

R

%)

组别
'

并发症 致残 死亡 好转 痊愈

对照组
&)% #*5

$

$#(6*

&

#

$

*('4

&

'

$

#(#5

&

5)

$

&4('*

&

5*

$

&5('$

&

试验组
&%# 4*

$

'$($6

&

*

$

*(**

&

#

$

*('6

&

4&

$

')(&)

&

56

$

&4(64

&

/(1

!

两组患者对护士满意度比较
!

见表
)

)试验组

患者总体满意度为
4#(4)R

#对照组总体满意度为

5&(%)R

#两组患者对护士满意度差异有统计学意义

$

!

&

_$(6%&

#

!

$

*(*#

&)

表
)

!!

患者对护士满意度比较(

'

$

R

%)

组别
'

非常满意 满意 较满意 不满意度 总体满意

对照组
&)% %5

$

&%(#5

&

6$

$

'&(6#

&

')

$

#'(%5

&

5*

$

&5('$

&

#6%

$

5&(%%

&

试验组
&%# #)#

$

)5(6)

&

%4

$

&%($$

&

&*

$

5(%%

&

&#

$

6(*)

&

&$*

$

4#(4)

&

'

!

讨
!!

论

!!

近年来#我国医疗水平得到了快速发展#外科各

项技术水平都取得了较大进步#随着疾病发病率增

加#患者群体扩大#临床压力也在不断增加#护理人员

缺口较大)然而外科重症监护室是医院术前+术后危

重症患者集中的地方#收治的患者病情急且重#需要

对其进行
&$@

持续监测#护理人员在对患者进行监护

的同时还需要进行其他护理操作#只能定期到患者床

旁观察记录
#

次#护士在每小时监测记录的同时#还

需负责其他相关护理工作#

&

次观察记录之间如患者

发生异常很难及时发现和处理#导致抢救不及时#监

护不到位#严重的还可导致患者死亡#同时也增加了

护士工作压力'

)3%

(

)有调查显示#

%'R

的护士存在不

同程度职业倦怠#符合重度标准者为
4R

'

5

(

)因此#创

新
&$@

监护模式#真正做到对重症患者进行
&$@

持

续动态监护#既保证患者的监护效果#同时又能减轻

护士的工作负担#对减轻其职业倦怠感临床意义重

大)跨越楼层式中心监护站能
&$@

不间断对患者生

命体征进行全程监护#不仅传输文字信息和图像信

息#还能记忆患者各项信息#及时打印心电图及各项

生命体征结果#并且通过局域网传输回科室的每台电

脑#临床科室医护人员能随时查看记录#有利于及时

发现患者的异常情况进行预防处理#从而大大改善患

者预后)同时也能减少临床护理工作量及医患纠

纷'

634

(

)跨越楼层式中心监护站的应用能够弥补传统

医务人员为主的监护方式的不足#避免患者错失最佳

抢救+治疗时机#使医疗隐患大大降低)

本研究结果显示#采用跨越楼层式中央监护站

后#试验组在情感衰竭+去人格化得分及个人成就感

方面均优于对照组#差异均有统计学意义$

!

$

*(*)

&#

表明跨越楼层式中央监护站的建立能够明显改善护

士职业倦怠)而干预后试验组护士在文件管理+无菌

操作+护士专业知识+临床专业护理+健康教育方面得

分均高于对照组#差异均有统计学意义$

!

$

*(*)

&)

试验组患者预后及患者满意度均好于对照组#差异均

*

%#6#

*

检验医学与临床
&*#6

年
%

月第
#)

卷第
#&

期
!
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!
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!
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有统计学意义$

!

$

*(*#

&)说明跨越楼层式中央监护

站的建立#在减轻护士职业倦怠+提高护理质量的同

时#还能明显改善患者预后#提高了患者满意度)这

主要是因为!$

#

&跨越楼层式中央监护站工作人员

&$@

不间断值班#只需在工作站监测患者各项生命体

征并及时记录)发现生命体征异常可以第一时间通

知相关科室值班人员#便于值班人员第一时间了解患

者病情变化#采取有效的治疗措施#使患者得到及时救

治#大大节省了护理人力资源#有效降低了临床护士的

日常工作量#提高了护士的工作质量#同时降低了并发

症+致残及致死率发生#提高了患者满意度'

#*

(

)$

&

&跨

越楼层式中央监护站的实施#减轻了护士的工作及心理

压力#而且为提高患者抢救成功率和满意度创造了有

效+有利的条件#大大提高了护士的护理质量)

综上所述#跨越楼层式中央监护站能够减轻护士

职业倦怠感#提高护理质量#改善患者预后及提高患

者满意度#值得临床推广应用)
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"NQẐ b- +̂0-VN22ZT

#

2+-UP!-V-0-++ZQ

#

.+-"ZOPS-aP\̂ NP+N"Z-N

#

A?:9(!7;;A9:?<7DLA3

?JAAD?@A2PQQ3&6:DBVNSQ<DB<8:?7;E<D:D<D?ADE<FA

8:;AGD<?

'

T

(

(PD?TVG;E.;:8?

#

&*#$

#

&*

$

$

&!

'5)3'6#(

'

5

( 张小曼#刘莹莹#许铁
(

急诊科护士职业倦怠与大五人格

特征的相关性研究'

T

(

(

护理管理杂志#

&*#&

#

#&

$

'

&!

#%)3

#%5(

'

6

( 吴疆#肖红著#张雅芳
(

决策树分析法在护理质量综合评

价中的应用'

T

(

(

中华医院管理杂志#

&*#'

#

&4

$

5

&!

)#53

)&*(

'

4

(

S-VVQO

#

S-+Q1-OOS+

#

/ZZ"aZ+"0T

#

A?:9(

.;AB<8?<FA

I

A;=7;H:D8A7=:8G?A

I

@

>

E<797

C

<8:9:DB8@;7D<8

@A:9?@AF:9G:?<7D;A9A:EAE

#

?7

%

!

:E<D

C

9AVAJbA:9:DB

8AD?;AAK

I

A;<AD8A

'

T

(

(-D:AE?@PD?ADE<FA!:;A

#

&*#&

#

$*

$

'

&!

$543$64(

'

#*

(陈嘉
(

重症监护护理工作量评分系统在重症监护室护理

人力资源配置中的应用研究'

T

(

(

延边大学医学学报#

&*#'

#

'%

$

'

&!

&*&3&*$(

$收稿日期!

&*#53#*3&%

!!

修回日期!

&*#63*#3&&

&

!临床探讨!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$3&$/&%')

结直肠癌患者靶标基因检测与化疗敏感性的相关性研究"
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%患者靶标基因检测与化疗敏感性的相关性及其临床意义&方法
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处转移化疗的
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患者分为常规化疗组"
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例%和基因检测组"

$$

例%!常规化疗组按美国国家综合癌症

网络指南制定化疗方案化疗!基因检测组按基因检测结果制定化疗方案!于
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个周期后比较两组化疗效果及化

疗不良反应&结果
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%!两组化疗方案比较差异有统计学意义"
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%&两组间肿瘤完

全缓解率'部分缓解率'无变化率'进展率比较!差异均无统计学意义"
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%&常规化疗组化疗不良反应发

生率高于基因检测组!差异有统计学意义"
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%&结论
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基因检测可有效个体化评估化疗相关药物的有效

性及毒性!制定更优化的化疗方案!减少联合用药!可以有效减少化疗不良反应!提高患者耐受性及依从性&
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