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人性化管理应用于外科病房护理管理中的效果分析
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　　近年来，随着社会发展与医疗技术水平的提高，
人们对于医疗服务的质量提出了更高要求［１］。目前，
医疗模式已从传统的生物医疗模式向现代化生物—
心理—社会模式转变，医务工作者面对的不再是单纯
的疾病，而是患有疾病且具有社会功能的人，这要求
医务人员在临床工作中需投入更多的关爱与关怀［２］。
外科病房具有病种多、急诊多、手术多、风险大、病情
变化快、并发症高发等特点，实施人性化管理对于提
高外科病房整体护理质量具有重要意义。本研究对
本院外科病房采用人性化管理措施，探讨其对护理服
务满意度的影响，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料
选择２０１７年１月—２０１８年１２月本院外科病房

收治的２０４例患者作为研究对象，按照随机数字表法
分为对照组和研究组，每组１０２例。研究组，其中男

６０例，女４２例；年龄２２～６８岁，平均年龄（４５．５±
４．８）岁；其中普外科４３例，心胸外科３２例，泌尿外科

１５例，肛肠外科１２例。对照组，其中男６２例，女性４０
例；年龄２３～７０岁，平均年龄（４５．８±４．５）岁；其中普
外科４２例，心胸外科３１例，泌尿外科１７例，肛肠外科

１２例。２组一般资料比较，差异无统计学意义（Ｐ＞
０．０５），具有可比性。

１．２　纳入与排除标准
所有入组患者均具有良好的沟通与认知能力，配

合调查，并签署知情同意书。排除存在精神疾病或意
识障碍者。

１．３　干预方法
对照组采取常规护理管理措施，包括：密切观察

病情与生命体征、遵照医嘱落实治疗方案、进行疾病
知识宣教及合理饮食指导等。
研究组在此基础上实施人性化管理，具体内容包

括：①人性化环境，病房内布局整洁、美观、舒适、安

全、方便，并合理调节温度、湿度及灯光，病床间悬挂
围帘，注意保护患者隐私，病区内配备微波炉、饮水机
等常用电器，以满足患者及家属的日常生活需求；②
人性化服务，护理人员充分转变思维，从患者角度出
发，全面考虑其舒适度、感情等方面的需求，热情、主
动地进行服务，护理过程中均使用规范化、文明、礼貌
用语，同时帮助患者尽快适应新环境，着重关注患者
术后的三个第一，即“第一次翻身”、“第一次换药”、
“第一次进食”。其中第一次翻身时可给予患者安慰
与鼓励，第一次换药时向患者讲解创口愈合的情况，
帮助增强康复信心，第一次进食时通过细心的观察与
耐心的指导，帮助患者尽快恢复饮食；③人性化心理
支持，外科患者具有起病急等特点，容易出现紧张、焦
虑、恐惧等不良情绪，护理人员应对其实施全程心理
支持，做到主动与患者进行交流与沟通，及时发现心
理问题，并针对问题进行心理指导与安抚，运用良好
的沟通技巧帮助患者建立信心，以积极的情绪状态配
合各项治疗与操作。

１．４　观察指标与疗效判定标准
自拟护理满意度调查表，于出院前评价２组患者

对护理服务的满意度。满意度调查包括住院环境、护
患沟通、护理技术、护理效果、护理态度等５个项目，
满分为１００分，其中９０～１００分为十分满意，８０～８９
分为满意，７０～７９分为基本满意，７０分以下为不满
意。十分满意、满意与基本满意率之和为总满意率。

１．５　统计学处理
采用ＳＰＳＳ　２０．０对本研究中所涉及的数据进行

统计学处理，计数资料用率（％）表示，采用χ
２检验，以

Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结果

对照组患者护理服务总满意率为８５．２９％，研究
组为９７．０６％，组间比较，差异具有统计学意义（Ｐ＜
０．０５）。见表１。
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表１　２组护理服务总满意率比较（ｎ＝１０２，例，％）

组别 十分满意 满意 基本满意 不满意 总满意率

对照组 ４２　 ２６　 １９　 １５　 ８７（８５．２９）

研究组 ６７　 ２２　 １０　 ３　 ９９（９７．０６）△

　　与对照组比较△Ｐ＜０．０５

３　讨论

随着社会的发展，医疗行为的竞争日渐激烈，在
新形势下，医疗与护理服务质量直接影响着医院的发
展前景。因此，从自身的服务质量抓起，采取有效的
管理模式，对于提高患者对医疗服务的满意度与信任
度尤为重要［３］。
外科病房具有病种多、风险大等特点，患者通常

需要采取手术治疗。然而，面对多项治疗与检查以及
陌生的医疗环境，患者容易产生恐惧心理，加之对病
情缺少认知、担心治疗效果与预后等情况，焦虑、紧张
等不良情绪随之而来，继而影响康复进程［４］。人性化
护理是紧跟着社会发展形成的新型护理模式，充分体
现了现代“生物—心理—社会”护理理念的精髓。在
人性化护理中，护理人员将患者作为服务中心，通过
对患者身体、心理双方面的支持，增强就医舒适度，确
保服务质量。此外，人性化护理在带来良好就医体验
的同时，还可以使护理人员获得患者及其家属的赞许
与鼓励，继而提升护理人员自身价值感与成就感［５］。
本研究结果显示，研究组护理服务总满意率显著高于

对照组，提示在外科病房实施人性化护理，可以满足
患者的身心需求，增加患者对护理服务的满意度以及
对医疗服务的信任感。
综上，人性化管理能够有效提高外科病房患者对

护理服务的满意度，保证护理服务质量，值得临床推
广与应用。
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