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肝胆外科护理中分级护理管理模式的应用效果研究
张招红

江西省宜春市樟树市大桥卫生院  江西  樟树  331200

摘要：目的：探究肝胆外科护理中分级护理管理模式的应用效果。方法：选取江西省宜春市樟树市大桥卫生院
2020 年 1 月—2022 年 12 月收治的 60 例肝胆外科患者作为研究对象，简单随机化分对照 / 观察组。对照组患者接受常
规护理，观察组患者接受分级护理管理。比较两组患者护理质量评分、心理状况评分、护理满意度、诊疗情况。结果：
对比两组患者护理质量评分，观察组较高（P<0.05）。对比两组患者心理状况评分，观察组较低（P<0.05）。对比两组
患者护理满意度，观察组较高（P<0.05）。对比两组患者诊疗情况，观察组均较低（P<0.05）。结论：对肝胆外科患者
实行分级护理管理，可提升护理质量，减少患者负面情绪，促使患者满意，辅助患者接受治疗，值得应用。
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肝胆外科患者病情较为严重，在治疗全程需要接受护理
干预，辅助治疗开展 [1-2]。常规护理干预中，护理工作人员能
谨遵医嘱，为患者提供基础性的护理干预，虽然能在一定程
度上减少患者的不适感，但对患者产生的临床效果有限。分
级护理管理指的是在常规护理干预基础上为患者实行的精细
化护理干预 [3-4]。护理人员能结合患者病情，为患者提供合理
的护理资源，提升护理质量的同时，减少护理资源浪费。基
于此，研究以江西省宜春市樟树市大桥卫生院收治的肝胆外
科患者为对象，分析分级护理管理的临床价值，报道如下。

1 资料与方法
1.1 一般资料
研究选取江西省宜春市樟树市大桥卫生院收治的肝胆外

科患者共 60 例，收治时间（2020 年 1 月—2022 年 12 月），

随机分对照 / 观察组各 30 例。对照组男 16 例，女 14 例，年
龄 33-70 岁，均值（52.54±2.48）岁。观察组男 17 例，女 13
例，年龄 32-71 岁，均值（52.51±2.30）岁。组间（P>0.05），

可比。

纳入标准：患者在肝胆外科接受诊疗，无精神系统疾病，

同意参与研究，符合医学伦理标准。

排除标准：患者伴有精神病变或认知障碍，患者不依从
临床研究与护理工作，患者临床资料存在缺失。

1.2 方法
对照组：常规护理。对所有患者提供基础护理，不对护

理资源分级管理。为患者提供口头健康教育，帮助患者换药，

为患者提供用药指导，给予患者康复干预。

观察组：分级护理管理。①组建优质分级护理团队，护
士长领导护理工作人员参与护理工作，护理工作人员学历、

业务能力、工作年限、理论知识考核成绩、实践知识考核成
绩均较高。按照护理工作人员各项考核情况，将护理人员分
为 1-3 级，1 级护理工作人员护理能力最强。②对患者分级，

患者入院后了解患者病情、年龄、治疗方案等，对上述指标

进行评价，并按照评价结果，将患者分别划分为 1 级、2 级
与 3 级。若患者病情非常严重，则指导患者卧床休息，对病
情较轻的患者，鼓励患者参与锻炼，指导患者生活自理。③
综合考虑患者分级情况、护理人员分级情况，将护理资源有
针对性的分配给患者。1 级患者接受护理中，以 1 级护士为
主要护理人员，组成护理小组，并且为患者提供基础性、系
统化的护理。④ 1 级护理方案：护士长、责任医师共同参与
到护理方案制定中，结合患者病情，对制定后的方案审核，

并且在护士长监督下执行护理计划。2 级护理方案或 3 级护
理方案：护士长、责任医师、护理主任共同审核护理计划，

并且在其监督下执行护理方案。⑤对全科室人员培训，以分
级情况为基础，实行不同强度的培训，完成不同培训内容。

1 级护士培训：基础护理知识、高级护理知识；2 级护士：高
级护理知识；3 级护士：参与带教，完成实践培训，交流学
习优化护理流程。⑥若在护理前存在任何问题，严格记录，

上报给护士长，在小组会议中共同探究解决方案，并且制定
解决计划。⑦患者若出现护理登记变化，则护士及时上报，

通过不同层级工作人员交流等方式完成交接报备，辅助护理
工作开展。

1.3 观察指标
比较两组患者护理质量评分、心理状况评分、护理满意

度、诊疗情况。

1.4 统计学分析
统计学计算；所用软件：SPSS 25.0。计量（x±s）表示，

t 检验；计数、% 表示，χ2 检验，组间（P<0.05）有意义。

2 结果
2.1 护理质量评分
护理质量评分：观察组患者病区护理、健康教育、护理

查房、护理记录与心理护理评分均高于对照组（P<0.05），

见表 1。

表 1 护理质量评分 （x±s，分）

组别 例数 病区护理 健康宣教 护理查房 护理记录 心理护理
对照组 30 3.24±0.51 3.34±0.51 3.46±0.48 3.17±0.41 3.09±0.42
观察组 30 4.26±0.44 4.40±0.36 4.29±0.40 4.31±0.36 4.27±0.37

t - 8.294 9.300 7.276 11.444 11.547
p - 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000

2.2 心理状况评分
心理状况评分：护理前两组患者焦虑评分与抑郁评分无

显著差异（P ＞ 0.05）；护理后观察组患者焦虑评分与抑郁
评分低于对照组（P<0.05），见表 2。

表 2 心理状况评分（x±s，分）

组别 例数
焦虑情况 SAS 抑郁状况 SDS

护理前 护理后 护理前 护理后
对照组 30 50.64±4.24 47.62±2.64 53.68±4.58 50.91±2.54
观察组 30 50.62±4.81 38.61±2.53 53.54±4.71 40.64±2.28

T - 0.017 13.496 0.117 16.480
P - 0.986 0.000 0.907 0.000

2.3 护理满意度
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护理满意度：观察组患者护理总满意度高于对照组 （P<0.05），见表 3。
表 3 护理满意度（n/%）

组别 例数 非常满意 一般满意 不满意 总满意度
对照组 30 9(30.00) 14(46.67) 7(23.33) 23(76.67)
观察组 30 12(40.00) 17(56.67) 1(3.33) 29(96.67)
χ2 - - - - 5.192
P - - - - 0.023

2.4 诊疗情况

诊疗情况：观察组患者住院时间、排气时间与下床行走

时间均低于对照组（P<0.05），见表 4。

表 4 诊疗情况 （x±s，d）
组别 例数 住院时间 排气时间 下床行走时间

对照组 30 7.49±0.62 2.30±0.31 3.60±0.54
观察组 30 6.40±0.56 1.40±0.24 2.40±0.45

t - 7.146 12.574 9.350
p - 0.000 0.000 0.000

3 讨论
肝胆外科对患者实行临床治疗过程中，以手术治疗为主，

该手术治疗开展率较高，属于日常临床诊疗中较为普遍的治
疗方式 [5-6]。但肝胆外科手术治疗中，需要实行较深位置的解
剖，术中对患者造成一定损伤，且损伤较大，容易影响患者
术后恢复，对患者生活造成一定影响。护理干预是通过一系
列护理干预方案帮助患者恢复，提升患者术后生活水平的方
式，护理方式的优化与升级，说明护理质量的提升，对患者
临床治疗意义显著。

分级管理，是当前医疗技术水平提升，患者医疗需求上
升下产生的护理管理方式，能实现资源有效分配，为患者提
供针对性护理管理干预。该护理方式下，能将护理资源有效
分流，减少资源的浪费，促使每一名护士均能积极参与护理
工作中，获取护理工作人员在岗位上的最大价值，满足患者
真实需求，扩大护理工作覆盖面。分级护理干预中，按照护
理工作人员的护理能力与专业水平，将护理人员分为 3 个级
别，同时按照患者的病情发生情况与心理状况等，将患者分
为不同的级别。分级护理管理方式指的是按照患者的实际需
求，为患者提供相应的护理干预，注重护理符合患者实际情况，

提升针对性，满足患者的独特需要，最终防止护理质量与患
者病情不符等情况发生，预防矛盾产生。

本研究结果显示，护理质量评分观察组＞对照组。说明
对肝胆外科患者实行分级护理管理干预，能提升患者对护理
工作质量的评分。分析原因，分级护理干预中，医院除了对
护理工作人员进行分级划分，按照护理人员工作能力、技能
掌握情况等将护理人员划分为 3 个层级外，还能定期对护理
工作人员提供培训干预。在培训过程中，护理工作人员的工
作能力、工作技能掌握情况均有明显的提升，在此基础上，

护理工作人员也就能为患者提供更加科学化的护理干预，护
理质量有所提升。同时分级护理管理过程中，护理工作人员
能提前了解患者的和疾病发生情况，结合患者病情与患者实
际需要，为患者提供更加具有针对性的护理干预。在这一干
预下，护理工作能够更加契合患者的需要，满足患者对护理
干预的需求。在这一护理干预下，患者对护理工作的满意程
度有所提升，对护理质量的评分也更高。

研究结果显示：心理状况评分：观察组＜对照组，观察
组患者护理总满意度高于对照组，差异显著。说明对肝胆外
科患者实行分级护理管理，能减少患者的负面情绪，促使患
者对护理干预满意。分析原因，对患者实行分级护理管理下，

护理工作人员不仅能关注患者身体状况，结合患者恢复情况
为患者提供相应的护理干预。护理工作人员还能关注患者的

心理状况，及时发现患者的负面心理状况，并且能针对患者
的心理情况，为患者提供相应的心理疏导，减少患者负面情
绪的产生，引导患者主动且积极的参与到护理干预中。在这
一护理方式影响下，患者能对护理工作更加满意。

研究结果显示，诊疗情况：观察组＜对照组。说明对肝
胆外科患者实行分级护理管理，能对提升患者治疗效果意义
显著。分析原因，分级护理管理，既能使得护理干预满足患
者诊疗所需，又不会造成资源浪费情况，不会导致少数患者
占用较多护理资源情况的现象发生。同时护理干预开展期间，

多数人均能获得其所需要的护理干预，护理干预更加针对性。

为此，患者均能以较快速度康复。分级护理期间，管理人员
还能加强对护士资源的整合，结合护士的实际工作能力，为
其分配更加科学的工作，并且加强培训工作效果，促使全体
护士成长，提升其综合业务能力。该管理方式能预防医疗事
故的产生，进一步规范护士行为习惯，提升护理工作整体质量。

在该针对性与科学性均较强的护理干预下，患者的临床病症
能在较短的时间内恢复，对于患者的临床治疗工作起到积极
的影响价值。

综上所述，对肝胆外科患者实行分级护理管理，能提升
患者对护理质量的评分，提高患者满意度，减少患者的负面
情绪，并且能辅助患者治疗工作的有效开展，值得推广。
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