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优化急诊护理管理流程对脑卒中患者预后的影响
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0　引言

脑卒中是因为脑部血液循环障碍造成的以弥漫性或者

是局限性脑功能缺损为特征的疾病，包括脑梗死、脑出血以

及蛛网膜下腔出血等 [1]。脑卒中具有发病率高、复发率高、

致残率及病死率高等特点，对患者的身心健康以及生命安全

带来巨大的影响，及时的诊治是有效改善患者预后的重要措

施 [2]。在脑卒中急诊接诊中，优化急诊护理管理流程可提高

急救成功率，帮助患者早日康复。此次的研究，目的在于优

化急诊护理管理流程，提高急诊护理管理质量，改善脑卒中

患者的预后，帮助患者早日康复；通过选取两组脑卒中患者

作为研究对象，实施常规急诊护理管理流程以及优化急诊护

理管理流程，分析其对脑卒中患者预后的影响，有了较为满

意的成果，报道如下。

1　资料与方法

1.1　研究资料。入选我院 2017 年 5 月至 2018 年 5 月收治的

脑卒中患者 40 例作为对照组研究对象，男 22 例，女 18 例；

年龄在 58-84 岁，平均（64.32±7.21）岁。另入选我院同期

收治的脑卒中患者 40 例作为观察组研究对象，男 25 例，女

15 例；年龄在 57-83 岁，平均（64.57±7.25）岁；护理管理

模式：给予对照组患者实施常规急诊护理管理流程，给予观

察组患者实施优化急诊护理管理流程。比对分析两组性别、

年龄等，其结果存在差异小，无统计意义（P>0.05）。

1.2　研究方法

1.2.1　对照组：常规急诊护理管理流程，管理内容包括接诊、

挂号、分诊、病情评估（观察患者脉搏、血压、体温、呼吸、

瞳孔大小、肢体反应等其情况）、急救措施（主要有吸痰、

建立静脉通道、气管插管等施救措施）、缴费、护送病患检查、

病患等待检查结果、联系相关科室、办理住院手续等。

1.2.2　观察组：患者应用优化急诊护理管理流程，包括：①

出诊之前准备好患者急救所需的物品，如担架、抢救药物、

监测器械仪器等。②接诊后要以最快的速度通知相关抢救室

以及抢救人员，让其在急诊科内等待抢救指令 [3]。救援车到

达医院之前五分钟要再一次打电话确认是否已准备好进行急

救，并且要接诊医疗人员到医院门口等待患者，待接到患者

之后要立即开启生命绿色通道。③实施相应的抢救措施，接

诊 10 分钟内观察患者瞳孔、呼吸、意识、肢体活动、语言活

动以及大脑反应，完成病情评估；为患者实施吸痰、建立静

脉通道、供氧等相应的急救措施；在为进行患者检查的过程中，

护理人员要采集患者血液样本并把血液标准送至检验室检测。

15 分钟之内完成手术之前的护理准备工作，且结合患者病情

做出相应的抢救护理措施。20 分钟之内完成患者 CT 心电图、

常规化验、血生化等各项医技检查 [4]。④实施相应的护理措施，

针对呼吸絮乱的患者，给予实施氧气吸入；针对自主呼吸微

弱的患者，给予实施面罩给氧或者是机械通气，给予呼吸兴

奋剂。评估患者的机体情况，观察患者的意识，判断其是否

神志清晰，观察其双侧瞳孔是否等圆、等大，有无光反射存

在 [5]。观察患者是否发生脑疝，如发生则需要为其进行脱水

以及降低颅内压。患者急救过程中通知介入室做好准备，密

切观察患者有无并发症发生，一旦发生异常需要立即采取相

对应措施实施干预。

1.3　观察指标。①观察并记录两组患者的临床结局，评价项

目包括接诊至确诊时间、确诊至治疗时间、48 小时内死亡率、

致残率。②评价两组护理管理质量，可从五个项目进行评价，

即基础护理、护理操作、服务态度、护理管理以及工作效率，

分数为 0-100 分，分数越低则表示护理管理质量越差。

1.4　数据处理。通过 SPSS 17.0 软件处理数据，% 表示计数

资料，χ 2 检验；（ ±s）表示计量资料，t 检验。P<0.05 表

示比较差异有显著性，有统计意义。

2　结果
2.1　比对两组患者临床结局，见表 1。

表 1　两组患者临床结局比较

组别 n 接诊至确诊
时间（min，）

确诊至治疗
时间（min）

48 小时内
死亡率 致残率

对照组 40 21.53±4.62 32.48±5.46 6（15.00） 10（25.00）

观察组 40 16.84±3.65 23.65±7.35 1（2.5） 2（5.00）

P - ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

2.2　比较两组患者护理质量

表 2　两组患者护理管理质量对比（ ±s，分）

组别 基础护理 护理操作 服务态度 护理管理 工作效率

对照组 79.41±5.36 78.53±5.24 79.46±5.32 78.43±5.23 79.56±5.28

观察组 93.22±6.42 95.45±6.53 94.36±6.32 93.61±6.41 94.32±6.52

P ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

表 2 示，观察组基础护理、护理操作、服务态度、护理

管理以及工作效率等护理管理质量项目评分显著优于对照组，

两组比较差异有显著性（P < 0.05）。

3　讨论
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各类手术室器械的消毒工作时，要严格按照相关要求打开其

关节，将其平放于专用器械框中，并放置于洗涤架上，做好

相关准备工作后根据预先设定的程序做好各个环节的相关操

作 [4-5]。此外，消毒供应中心的工作人员还应清点手术室器械

的数量，并把控其质量，分别经验收后再进行归类，放置于

无菌存放架上备用 [6-7]。经过对消毒供应中心的各个环节开展

质量管理，使得管理上更进一步得到完善，提高了工作人员

的专业技能及服务精神。

本文通过研究得出，质量管理后手术室器械的清洗、消

毒、包装、发放质量的合格率均高于未实施前（P < 0.05）；

质量管理后的工作人员手细菌量、空气中细菌量、器械表面

细菌量均低于实施前（P < 0.05）。表明了消毒供应中心实施

质量管理后的各项管理水平均优于实施前。

综上所述，在消毒供应中心的手术室器械清洗包装上实

施质量管理，有效提高了清洗包装各环节的质量及手术室器

械的安全性，值得广泛推广应用。
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医院是病人集中的场所，越来越多的患者对就医条件

和环境要求越高，对医院的护理质量和医疗条件要求更高。

本次研究我院手术室应用流程护理管理，研究表明应用流程

护理管理可以提高护理质量，健康宣教方面观察组明显高于

对照组，两组比较具有统计学差异（t =7.261，P < 0.05），

基础护理方面观察组高于对照组，两组比较具有统计学差异

（t =6.253，P < 0.05），护患沟通方面观察组高于对照组，

两组比较具有统计学差异（t =2.356，P < 0.05），操作技术

方面观察组高于对照组，两组比较具有统计学差异（t =5.263，

P < 0.05），护理文书书写观察组高于对照组，两组比较具有

统计学差异（t =4.225，P < 0.05），可以减少不良事件，可

以提高护理的满意度，此外，通过实施流程护理管理，可表

明本结果与相关研究结果存在一致性 [4-6]。从此次研究中可以

得出流程管理模式在我院手术室护理工作中可以提高护理质

量，但不足之处还需要更大临床样本量的研究。
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脑卒中患者一旦发病，会严重威胁患者的生命安全，为

其家庭带来严重的负担。从临床分析来看，脑卒中属于危急

重症患者，有效的急诊护理流程不仅可以提高患者的生存率，

降低其致残率，还能改善患者的预后，帮助其早日康复。优

化急诊护理管理流程能为患者建立快速接诊、急救护理、病

情评估、常规检查以及护送等流程，让医疗急救工作能按照

预定的时间，有计划、规范化的完成，在很大程度上缩短急

诊科的急救时间，提高工作效率，有效促进疾病相关检查及

相关干预的实施，优化脑卒中患者的急诊护理流程 [6]。本次

研究结果为：观察组接诊至确诊时间、确诊至治疗时间、48
小时内死亡率、致残率等临床结局显著优于对照组（P < 0.05）；

观察组基础护理、护理操作、服务态度、护理管理以及工作

效率等护理管理质量项目评分显著优于对照组（P < 0.05）。

总之，优化急诊护理管理流程对脑卒中患者预后有着良好的

影响，能有效缩短患者诊断时间，降低其病死率及致残率，

提高脑卒中患者的抢救效果，改善其临床结局，提高护理质量，

具有广泛的应用价值，值得推广。
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