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非惩罚性护理不良事件上报制度在压疮管理中的应用

张!颖!倪!娟!岑爱萍

!!!摘要"!目的!探讨非惩罚性护理不良事件上报制度对减少压疮发生率&提高压疮治愈率&提高护士对压疮管理的满意

度具有明显效果% 方法!将某医院 )<#) 年 # j#) 月未实施非惩罚性护理不良事件上报制度的作为对照组')<#& 年 # j#) 月

年实施该制度的作为实施组% 然后对两组压疮发生率&治愈率及护士对压疮管理的满意度进行比较分析% 结果!实施组压

疮发生率明显低于对照组$压疮发生率降低至 +I;+f$压疮治愈率达到 O;I<;f$差异具有统计学意义"!J<I<##'实施组护

士满意度达 O)I@#f$明显高于对照组 *MI<Of"!J<I<##% 结论!实施非惩罚性护理不良事件上报制度$增加了护理人员工

作的积极性$规范临床压疮管理$提高了护理质量$确保了护理安全%
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!!护理不良事件是指在护理过程中发生的不在计

划中的&未预计到的或通常不希望发生的事件(#)

$

可增加患者痛苦和负担$延长治疗时间$并可能引发

医疗纠纷或医疗事故())

$健全的护理不良事件上报

制度可以确保患者安全% 近年国内报道了针对不同

压疮高危人群实施的危险评估和护理预防$结果表

明压疮预报能有效降低压疮发生率(&)

% )<#) 年我

国卫生部等级医院评审中$已将压疮作为衡量护理

质量的标准之一% 我院护理部自 )<#& 年 # 月起在

维持原有的临床不良事件行政强制性上报系统的情

况下$建立非惩罚性的临床不良事件主动上报制度$

鼓励护理人员主动报告护理安全不良事件$提高了

我院压疮管理的质量&保障护理安全$受到了良好的

效果$现报告如下%

@A对象与方法

@I@A对象A将 )<#) 年 # j#) 月未实施非惩罚性护

理不良事件上报制度的资料数据设为对照组')<#&

年 # j#) 月年实施非惩罚性护理不良事件上报制度

后资料数据设为实施组% 对照组共收到难免压疮及

压疮上报表 ##+ 例$其中带入压疮 +; 例$院内发生

压疮 #< 例'男 ;& 例$女 *# 例'外科 ;) 例$内科 *)

例'年龄 )& dOM "+MI< [#+I&#岁'实施组共收到难

免压疮及压疮上报表 &;) 例$其中带入压疮 M; 例$

院内发生压疮 #* 例"难免压疮 M 例#'男 #*M 例$女

#M+ 例'外科 #;@ 例$内科 #O; 例'年龄 #@ d#<+

"+*K@ [#;I)#岁% 两组人员性别&年龄等方面差异

作者单位# )#<<<) 江苏南京$解放军 M# 医院护理部

通讯作者# 岑爱萍$("47,*2167,C,6=b=47,.I234

性经检验无统计学意义"!H<I<;#$具有可比性%

@IBA方法A

@IBI@A分组及调查方法!对照组实行的是原有的

临床不良事件行政强制性上报系统% 实施组在原有

的临床不良事件上报系统基础上实施非惩罚性护理

不良事件上报制度$重点突出.非惩罚性/$即该上

报不作为对报告人和报告内容所涉及人员及其部门

违章&处罚的依据$不涉及人员的晋升&评比&奖罚%

对实施非惩罚性护理不良事件上报制度前后$进行

压疮管理满意度调查$对比分析结果% 调查方法*自

行设计护理人员压疮管理满意度调查表$内容包括

压疮上报流程&专科小组技术水平&护士工作压力&

压疮风险评估能力'评定分级为满意"+ 分#&较满意

"& 分#&一般") 分#&不满意"# 分#% 问卷调查在

)<#+ 年 # 月由护理部一次性发放与回收$)M 个临床

护理单元每个随机发放问卷 ; d* 份$共发放问卷

)<< 份$回收有效问卷 #O< 份$有效回收率为 O;f%

@IBIBA实施非惩罚性护理不良事件上报制度的具

体方法!"##健全和完善上报体系*

"

首先组建院

级压疮管理小组'

#

制定上报流程"即当班护士填

写难免压疮上报表或压疮上报表$病区护士长审核

签名后由移动信息系统上报压疮管理小组组长$压

疮管理小组现场核查并填写评价及指导意见$最后

上报护理部审核#'

$

压疮管理小组定期随访$跟进

难免压疮是否发生压疮$已有压疮是否治愈$及时提

出指导性意见% ")#护理部规定如果是非上报的压

疮$而在护理质量检查中"包括护士长夜查房$总护

士长查房$护理部组织的常规巡视及对口质量检查$

压疮专科小组突击检查#查出的压疮护理缺陷$那

么当班护士及护士长即会受到相应处罚$督促院内
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护士积极上报% "&#压疮管理小组根据统计结果进

行分析&总结$对比压疮的发生率及治愈率%

@ICA统计学处理A采用 L:LL #@I< 版统计软件$对

两组资料进行
)

) 检验$以!J<I<; 为差异有统计学

意义%

BA结A果

BI@A住院患者压疮情况A实施非惩罚性护理不良

事件上报制度后$压疮发生率降低至 +K;+f$压疮

治愈率提高至 O;I<;f$见表 #%

表 #!)<#) 年和 )<#& 年住院患者压疮情况 !+ $f%"

组别 住院人数 压疮上报表 发生压疮 带入压疮 好转或痊愈

实施组 )* &)) &;)"#I&+#

#*"+I;+#

!

M;"<I+<#

O*"O;I<;#

!

对照组 ); &#& ##+"<I+;# #<"MI@@# +;"<I)## +@"M;I+;#

!注*与对照组比较$

!

!J<I<#

BIBA护士满意度情况A实施非惩罚性护理不良事

件上报制度后$护士对管理工作的满意度明显提高$

见表 )%

表 )!实施非惩罚性护理不良事件报告前后护士

对管理工作满意度比较

组别 护士总人数 满意人数 满意度"f#

实施组 O*

MO

!

O)I@#

!

对照组 O+ *+ *MI<O

!注*与对照组比较$

!

!J<I<#

CA讨A论

CI@A实施非惩罚性护理不良事件上报制度增强了

护理人员主动上报的积极性A压疮是临床常见并发

症之一$其关键在于预防(+)

% 根据 _m9有关资料

显示 &I@f d#*I*f的住院患者曾经发生医疗不良

事件$有学者认为其中 &;f d;<f的不良事件可以

通过系统的介入加以避免(;)

% 对压疮护理不良事

件传统的处理原则是以分析当班护士个人原因$查

找当事人和科室的护士长的责任$通过批评&通报和

惩罚等手段来解决问题$这就使得临床护士和护士

长担心发生压疮后受罚&受责而采取隐瞒或包庇态

度$这不仅无法避免院内压疮的再次发生$而且还可

能会为更严重的安全事故埋下隐患% 建立非惩罚性

护理不良事件报告系统后$对自愿报告发生压疮的

个人和护士长不进行惩罚$而是压疮管理小组及护

理部接到上报表后$立即对发生的压疮进行讨论分

析$提出指导意见$力争将压疮早日治愈% 护理部不

记科室$不记姓名$将事件发生的原因$过程$结果及

防范措施发布到医院内护理网站$让其他护理人员

及护理单元从中吸取经验教训$防范类似事件的再

次发生$另外对认真分析压疮发生的原因&创新压疮

护理措施$取得良好成效的科室及个人给予奖励%

这种非惩罚性护理不良事件上报制度的建立$消除

了大家的顾虑$增加了护理人员主动上报的积极性%

CIBA实施非惩罚性护理不良事件上报制度增强了

病区护士长及临床一线护理人员对压疮管理的重视

由于现实施的是非惩罚性的护理不良事件上报制

度$由当班护士填写压疮上报表$按级上报% 护士长

组织全科护士讨论分析发生压疮的原因$制定有针

对性的改进措施$实施预见性护理'院级压疮管理小

组监督&跟进压疮预防或治愈效果% 这样除了本科

室采取积极改进措施和预见性护理外$还有专科小

组的跟进和指导$这就促进一线护理人员更加细心

地去观察护理压疮高危人群$促进了病区护士长对

压疮管理的重视$促进压疮管理的进一步规范%

CICA建立非惩罚性护理不良事件上报制度对减少

和治愈压疮效果明显A护士转变观念$提高认识$是

防治压疮的基础% 我院自 )<#& 年建立非惩罚性护

理不良事件上报制度以来$明确了难免压疮的标准

" 0̀7N16评估表#

(*)

$经压疮专科小组确认为难免压

疮的$一旦发生压疮$护理部是不予追究责任的% 表

# 显示$)<#& 年压疮上报的人数明显增加$实施组压

疮的治愈与好转率明显提高% 通过对压疮资料的收

集&分析$重新制订压疮的上报制度和压疮处理操作

流程$使临床压疮管理更为科学化&规范化$也使护

士在临床工作中有章可循$有据可查$与周晓舟$王

丽芳等人在.医院压疮监控系统的构建与应用/的

研究结果$医院监控系统可有效预防和控制压疮发

生和发展异曲同工%

CIDA实施非惩罚性护理不良事件报告系统后护士

对压疮管理工作的满意度提高A护理人员在一个非

惩罚性的环境中工作$同时医院对待问题的态度也

着眼于改进系统而不是惩罚个人$减轻了护士心理

压力$个人主观能动性就更能充分发挥% 护士个人

通过不断地观察$不断地分析&总结经验$其专业技

术水平和综合素质得到了进一步提高% 护士与护士

长的管理理念能够得到统一$护士与管理者的关系

就更加和谐% 表 ) 显示$实施组护士对管理工作的

满意度明显提高% 建立非惩罚性的临床不良事件主

动上报制度$鼓励护理人员主动报告护理缺陷$提高
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BIBIDA发挥家庭和社会的支持!积极争取家属及

社会关系群体更多的关心&鼓励和帮助$让患者倍感

温暖$以树立战胜疾病的信心% 查房时经常告知患

者其家属&朋友&领导一直在关注着患者$适时让患

者家属进行探视$让家属保持冷静$尽可能多安慰患

者% 很多患者对亲人的依赖感很强$可以适当的和

亲人进行电话通话以满足患者的依赖感% 床边还可

以放置几张家人的照片$尤其是孩子的照片$在患者

出现精神障碍时$结合照片给患者进行心理疏导$也

能达到意想不到的效果%

CA讨A论

截肢会给患者带来不同程度的躯体残疾和缺

陷$造成严重的生理功能障碍$同时也是对精神和心

理的严重打击% 大部分患者会造成不同程度的精神

障碍及严重的患肢痛$青年人的生理&心理障碍表现

的更为严重(;)

% 但这种精神障碍往往是短暂的&可

逆的$通过有针对性的综合心理护理可以达到良好

的治疗效果(*)

%

截肢后并发的幻觉痛是较典型的精神障碍$会

造成患者情绪失控$甚至加重病情的不稳定性$如不

及时治疗可能造成严重不良后果(@)

% 我们对截肢

并发幻觉痛的患者在治疗原发病的同时$重点加强

对患者进行综合心理护理$取得了良好的疗效$使患

者在较短时间内达到消除疼痛&稳定情绪&促进康复

的目的$这是药物所不能达到的效果%

在对截肢后应激性精神障碍的治疗中$将常规

护理与心理护理相结合达到了较好的整体护理效

果(M)

% 本文对于幻觉痛的护理提倡在保质保量完

成常规及专科护理的基础上$加强各种心理支持护

理$疗效显著% 针对不同患者不同时期出现幻觉痛

的特点$针对性的进行交流与沟通$将心理学理论运

用在截肢患者的幻觉痛的护理过程中$通过.个性

化/及.人性化/的心理疏导和教育$收到了良好的

效果$这将成为护理治疗工作中极为重要的环节%

要对截肢患者进行心理护理$必须有良好的护

患关系作为基础% 实践证明$护患之间的信赖关系

越牢固$其心理治疗就越迅速$越显成效% 当然$这

一工作不仅靠医务人员来做$患者的家属和社会上

各层组织都要参加% 有调查研究显示缺乏家庭支持

是严重创伤患者急性期心理社会问题的显著危险因

素之一$而截肢患者更倾向于寻求其社会支持% 社

会支持被认为是个体对抗应激的一种外部资源$可

有效促进截肢并发精神障碍患者的康复%

截肢患者出现幻觉痛的病因是多元化的$只要

早诊断&早干预和积极治疗原发病$绝大部分精神障

碍是可以治愈的(O)

% 经过积极的综合心理支持护

理$幻觉痛是截肢后的精神障碍可在短期内恢复正

常$精神症状完全缓解% 患者无精神缺陷或人格改

变$为进一步的治疗和康复创造了有利条件%
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