
立健康行为(’) & 有效的护理干预可以提高患者的
健康知识知晓率$建立健康行为$提高生活质量(J) &
_UO在神经内科疾病的诊断和治疗中具有重大的
意义$造影前后的护理与术后并发症的的发生有直
接而密切的关系(() & 护士的责任是帮助而不是替
代(L) $在全程护理干预中$责任护士帮助患者在心
理上克服恐惧焦虑情绪$使他们由被动的接受者变
成积极参与者$并让其获得安全感和被尊重感$使手
术顺利进行并最大程度地减少手术并发症$为康复
创造了良好的条件& 本研究发现$全程护理干预应
用于脑血管造影术$护士与患者接触沟通机会增多$
有效改善护患关系$从而提高患者手术依从性"!b
#I#&#$同时通过高质量的全程护理干预$患者和家
属懂得了许多相关医疗护理知识$并在护士的指导
下付诸实践$手术疼痛程度显著降低"!b#I#&#&
而护士通过热情周到的服务不仅可以增进患者的信

任$而且可以使自身的业务水平和职业形象等也得
到提高$患者及家属对护理的满意度显著改善"!b
#I#(#& 因此$我们认为$全程护理干预在临床上开
展具有积极意义$它不仅是护理知识更新的一个新

起点$且对护理工作提出更高要求!护士不仅仅只是
医嘱的执行者$在实施过程中还需对患者各项指标
进行综合评估$再逐个实施专项护理& 全程护理干
预加强了护患之间的交流’沟通与信任$达到良好的
检查和诊断效果$同时也提升了护士自身的专业技
能和综合素质$值得临床推广&

参考文献

&!骆金铠$于桂香3造影剂肾病的危险因素及护理预防(e)3中华护

理杂志$"##F$J""L#!(JL *(JF3

"!薛!萍$贾!萍$王!郁$等3心理护理对大肠镜检查患者的干预

效果研究(e)3实用护理杂志$"##&$&F""#!J) *J$3

’!王兴虹$丛!中3临床心理治疗学(Z)3北京!人民军医出版社$

"##&!)L3

J!李德华3社区护理干预对农村老年人健康行为的影响(e)3右江

医学$"#&#$’)"&#!L’ *LJ3

(!吴小英3经股动脉数字减影脑血管造影术中的护理(e)3现代中

西医结合杂志$"##L$&("&’#!&)J( *&)JL3

L!朱伟君$孙秋芳$朱!瑛$等3自我效能增强干预分娩的影响(e)3

中华护理杂志$"##F$J""F#!L’$ *LJ#3

"收稿日期!"#&# *#$ *"##"本文编辑!黄晓红!吕文娟#
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手术室护理管道标识规范化管理的体会

黄爱华!!彭奎珍
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!!"摘要#!目的!规范手术室护理服务过程中的各类管道标识$以确保其规范性’有效性& 方法!通过规
范患者管道标识的颜色’设计’材料等$明确各种管道标识的含义和作用$加强手术室细节管理& 结果!通过
有效应用管道标识$提高了手术护理质量$提高了病房护士及手术病人对手术室护理工作的满意度$增强了护
士对手术病人的安全管理意识$突出了以人为本的管理理念& 结论!应用管道标识能保证工作质量$提高工
作效率$体现了手术室管理的规范化$为手术病人的安全提供了有效的保障&
!!"关键词#!手术室%!管道标识%!安全管理
!!"中图分类号#!NJF"I’!"文献标识码#![!"文章编号#!&LFJ *’)#L$"#&&%#" *#&F’ *#’
!!P5/&&#3’$L$MQ3/>>93&LFJ *’)#L3"#&&3#"3’"

!!外科许多手术必须放置各种导管$置管的主要
目的是对术后体内坏死组织’渗出液等进行持续的
冲洗’引流$以达到炎症吸收’水肿消退’切口愈合的
目的$有的病人术后置管达到 ( G&# 根$甚至更多$

这给临床护理工作带来一定麻烦$同时存在出现护
理差错的隐患& 标识是信息的载体$要将复杂的信
息准确’迅速地传达到目标人群$标识设计的标准化
和规范化是必然的趋势(&) & 在长期临床实践过程
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中我们发现将自制的彩色管道标识用于手术患者的

导管护理中$不仅方便了临床工作$提高了工作效
率$而且增加了病人的安全性$效果较好$现报道如
下&
@A资料与方法
@B@A临床资料A我院手术室自 "##$,#F 开始对每
一位手术患者放置的各种管道均贴上醒目的标识&
患者术后放置的管道最多是 F 根$最少 & 根& 至
"#&#,#F$患者管道标识已应用于 &’ ### 多例手术后
患者$效果满意&
@BCA方法
&I"I&!管道标识的制作方法!管道标识制作材料
为 ’ 种颜色的粘贴纸$分别是红色’金黄色’浅蓝色$
统一印刷每版 & 4-q" 4-大小的彩色标识& 标识
上印有 J 项眉栏$可填写!导管名称’具体部位’置管
日期’置入深度’手术室护士签名等&
&I"I"!管道标识的使用方法!需长期留置管道的
手术病人均应使用该管道标识& 在不同颜色的标识
上填写相应的管道名称’置管日期等等$然后撕下$
粘贴于各条管道上&
&I"I’!管道标识的分级!根据管道的风险程度分
三类!高危管道’中危管道’低危管道&
&I"I’I&!高危管道!外科手术医生在手术中给患
者放置的各种引流管’支架管’造瘘管以及麻醉医生
放置的气管插管%深静脉’股静脉’动脉穿刺管等$用
笔在红色粘贴纸上注明管道名称及日期$贴在距离
皮肤表面 &# 4-的管道处&
&I"I’I"!中危管道!腹膜透析管’三腔二囊管’胰
岛素泵管$用笔在金黄色粘贴纸上注明管道名称及
日期$贴在距离皮肤表面 &# 4-的管道处&
&I"I’I’!低危管道!普通氧气管’胃管’导尿管’浅
静脉留置针$用笔在浅蓝色粘贴纸上注明管道名称’
置入深度及日期$贴在距离皮肤表面 &# 4-的管道
处&
@BDA工作质量评定
&I’I&!手术室护理质量评分!由医院护理部三级
质控小组严格按照护理部制定的患者管道护理质量

标准进行评分& 评分内容包括是否熟悉管道名称’
置入深度及各种管道的作用$术中有无发生管道脱
落’术后拔错管道等&
&I’I"!病房护士满意度!"#&#,#)$我们以问卷形
式对外科病房 (# 名护士进行了实施患者管道标识
管理前与实施后满意度调查&
&I’I’!手术病人满意度!自从实施患者管道标识

管理后$我们在原有的手术病人满意度问卷调查表
中增加了对使用管道标识是否满意的内容&
@BEA统计学方法A应用 UCUU&#I# 统计软件$计量
资料以均数d标准差""EdB#表示$管理前后工作质
量的比较采用 7检验$!b#I#( 为差异有统计学意
义&
CA结果

手术室开展患者管道标识管理 & 年来$提高了
病房护士的护理质量$提高了病人及其家属满意度$
有效地防止因错误识别手术后病人放置的各种管道

而引发的医疗事故$大大加强了手术病人的安全管
理& 我们通过医院护理部三级质控小组每月一次对
手术室护理质量检查结果%对外科病房 (# 名护士以
及 & ### 例手术患者进行满意度问卷调查$将实施
患者管道标识管理前与实施后的手术室护理质量评

分’病房护士的满意度’手术病人满意度进行比较$
差异有统计学意义"!b#I#( 或b#I#&#& 见表 &&
表 &!实施患者管道标识管理前后工作质量的比较

时 段 手术室护理质量评分
"分#

病房护士的满意度
"K#

手术病人满意度
"K#

实施前 $LI#’ d"I’$ $LI&" d&I&L $’I$J d"IJ(

实施后 $$I&( d&I#" &##I## d#I## $$I)( d#I"&

7 "I"L& "IJ"F &(I("L

! b#I#( b#I#( b#I#&

DA讨论
DB@A管道标识的设置能起到提醒’警示的作用!在
护理服务过程中$科学’合理’有针对性’有目的地使
用护理标识$对防范护理缺陷的发生有重要作
用(") & 差错常常是在不知不觉中和忙乱中发生的$
繁多的极为相似的管道如果没有醒目的标识系统$
病房护士在交班’查对过程中将会耗去很多的时间
和精力$同时也并存着护理风险& 因此$手术室护士
在手术过程中将统一规范的标识有效和合理地应用

到管道管理$这样不但减少了手术后护理隐患和缺
陷$而且也大大减少了病房护士重复无效劳动!规范
有序的醒目标识$有助于提高护士工作的警惕性$有
助于病房护士与手术室护士进行准确的查对与

交班&
DBCA有效应用患者管道标识有利于提高护理质量
患者管道标识能增强护士的风险意识$加强防范措
施$降低意外事件的发生率& 管道标识还能体现持
续性质量改进和流程再造的管理理念$将构建-零
风险.的就医环境的理念渗透到具体的护理工作中
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去& 所以$管道标识使护理质量得到有效的事前控
制$使管道护理更规范’更到位$手术室护理质量评
分由"$LI#’ d"I’$#分提高到"$$I&( d&I#"#分$差
异有统计学意义"!b#I#&#$实现了患者安全管理
的持续性质量改进$确保患者安全&
DBDA有效应用患者管道标识有利于提高病人的满
意度A近年来$医患关系紧张$医疗纠纷急剧上升$
而护理工作差错是护患纠纷的主要原因(’) & 从表 &
中可以看出$实施患者管道标识管理后病人满意度
从"$’I$J d"IJ(#K提高到"$$I)(K d#I"&#K$差
异有统计学意义"!b#I#&#$病人满意度有明显提
高& 通过管道标识在手术病人的使用$使各种管道
得到明显的标识$从而起到提醒和警示作用$形成安
全有效的预警机制$尤其是患者置入多种管道时$避
免了反复牵拉确认管道的现象$既准确’迅速又安
全$同时患者及家属心理也感到很踏实$患者不用担
心我们会接错$增加了患者的安全感$提高了病人满

意度&
DBEA有效应用患者管道标识为手术病人的安全提
供了有效的保障A标识颜色不同区分了不同导管$
方便观察护理%标识上标有置管日期及置入尺寸$可
提醒医护人员注意定期更换导管及观察导管是否滑

脱& 各种管道一目了然$文字提示起到了提醒作用$
避免了因管道杂乱而弄错输入途径造成的医疗差

错$更好地保障了手术病人的安全&
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WXO肾病与 R8细胞关系的研究进展
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!!"摘要#!WXO肾病是一种免疫复合物病$免疫调节系统失衡$淋巴细胞功能紊乱参与其发病机理& 不同
病理类型的WXO肾病的临床表现不尽相同$治疗上也有所差异$其发生可能与辅助性R细胞 &"R8&#和辅助性
R细胞 ""R8"#免疫应答有关& 现就WXO肾病临床病理与R8细胞关系的研究作一综述&
!!"关键词#!WXO肾病%!临床病理学%!R8细胞
!!"中图分类号#!NL$"!"文献标识码#!O!"文章编号#!&LFJ *’)#L$"#&&%#" *#&F( *#(
!!P5/&&#3’$L$MQ3/>>93&LFJ *’)#L3"#&&3#"3’’

I0"&".#)1*($014/")5""(LH:("40&*4#)06 #(<I0,"..A-3#/0"&$ "$S&’+)K6&$Q#/P(+1)7(+18I6J’97K6+7(<
/6J59(*(1C$756=&9B7#<<&*&’76A -(BJ&7’*(<0>’+1E&@6A&;’*3+&:69B&7C$ /’++&+1 (’##"&$,5&+’
!!(:/$)&#,))!WXO9;<875<.A8B/>.9 /--=9;45-<0;SP/>;.>;$ /--=9;>B>A;-/-6.0.94;$ .9P 4;00PB>T=94A/59
/>/9@50@;P /9 /A><.A85X;9;>/>3_/TT;7;9A<.A8505X/4.0AB<;>5TWXO9;<875<.A8B8.@;P/TT;7;9A40/9/4.0-.9/T;>A.A/59>$
.9P A7;.A-;9A>.7;.0>5P/TT;7;9A3WA>544=77;94;-.B6;.>>54/.A;P ?/A8 8;0<;7R4;00& "R8&# .9P R8" /--=9;7;,
><59>;>3R8/>7;@/;?/>.65=AA8;7;0.A/59>8/< 6;A?;;9 40/9/4.0<.A8505XB.9P R8 4;00>7;>;.748 5TWXO9;<875<.A8B3
!!(?"6 5*&<$)!WXO9;<875<.A8B%!\0/9/4.0<.A8505XB%!R8 4;00>

*(F&*!!中国临床新医学!"#&& 年!" 月!第 J 卷!第 " 期

万方数据


