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·论著·

　　骨折患者治疗后常需卧床休息，长期卧床可导致

骨凸部位长期受压，长期组织缺血而发生压疮。压疮

的发生对患者生活质量有明显影响，也有引发感染的

风险，威胁患者生命健康。临床上采取积极有效的预

防措施预防骨折后压疮是护理工作的重点
[1-2]

。品管

圈是用于持续改善质量的护理模式，通常由工作性质

相同或相近的基层人员以自愿原则成立，通过定期提

出问题、讨论并解决问题以达到解决护理工作中的不

足，提高护理质量的目的
[3-5]

。本院针对老年骨科卧

床患者压疮高发的问题，于2016年5月将品管圈活动

应用于压疮的防治中，取得较好的效果。先报道如

下。

　　1  资料与方法

　　1.1 一般资料　选择2014年5月至2018年5月我

院收治的老年骨折患者纳入研究，纳入标准：年龄

＞60岁；卧床时间＞7d；对本研究及护理措施均知

情。排除标准：严重营养不良、伴有肝肾功能衰竭患

者；合并神经系统疾病者；无意识者。符合上述标准

患者共302例，其中2016年5月前收治的患者142例，

纳入常规组；2016年5月后收治的患者160例，纳入品

管圈组。经比较，两组患者一般资料比较无差异(P＞

0.05)。见表1。

　　1.2 方法

　　1.2.1 品管圈基本资料  我科于2016年5月成立

品管圈，成员共7人，包括护士长，主管护士1名，护

师3名，护士2名，由护士长及主管护士分别担任圈长

及辅导员。

　　1.2.2 选定主题  护士长及主管护士组织圈员展
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[Abstract] Objective  To explore the value of quality control circle in prevention of pressure ulcer in elderly patients with fracture. 
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quality control circle group was 96.25%, which was significantly higher than that of the conventional group (83.33%) 
(P<0.05). Conclusion The application of quality control circle activity in the treatment of elderly fracture patients can 
reduce the occurrence of pressure sores and improve the satisfaction of patients.
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开会议，采用头脑风暴方法选定5个待选主题，根据

迫切性、重要性、实际应用、上级政策及圈能力等进

行待选主题的评价，本圈最终选定主题为“降低老年

骨折患者压疮发生率”，圈名为“防控圈”。

　　1.2.3 现状调查及目标设定  对本科室近期老年

骨折卧床患者压疮发生率进行统计，其中2016年2月

至2016年5月间共收治老年骨折患者99例，发生院内

压疮5例，压疮发生率为5.05%。拟定于2016年10月前

将老年骨折患者压疮发生率降低至2.2%。

　　1.2.4 课题明确化  品管圈圈员通过头脑风暴法

对压疮发生的因素进行分析，最终从患者、护士、管

理及其他因素等方面确定以下要点：1)患者因素：高

龄、营养不良、潮湿、运动障碍、皮肤敏感、大小便

失禁等；2)护士因素：责任心不强，基础护理不到

位，健康宣教不到位，预防意识较为薄弱；3)管理因

素：压疮发生风险评估不准确；护理人员压疮护理知

识薄弱；4)其他因素：气垫床或水垫等设施配备不到

位。借助鱼骨图等工具，全员们对要点的可行性进行

评估，选出迫切需要解决的3个关键点，包括压疮风

险评估不足、患者运动障碍及体位、护士防范意识。

　　1.2.5 对策实施  根据待解决关键点进行护理的

实施：1)选择可行、符合我科护理工作现状的压疮评

分量表，在护理前对患者进行压疮发生风险评估及危

险度分级，根据危险程度制定相应的压疮护理流程，

责任护士根据患者危险程度进行程序化护理。2)选择

有效的局部减压方式，通过协助患者变换体位、使用

臀部水垫等方式降低局部压力。3)对护士进行针对性

培训，强化其对压疮的防范意识，制定交接班制定并

严格执行。

　　1.2.6 总结成果  圈员每隔1周进行护理成果的

讨论，针对现有问题进一步提出解决方式。

　　1.3 观察指标  统计常规组及品管圈组患者院内

压疮发生率；采用我院研究并制定的《护理工作满意

度调查表》进行护理满意度调查，该量表经检验其

Cronback系数为0.82，调查内容主要包括责任心、服

务态度、人文关怀等方面，总分100分，分为非常满

意、基本满意、不满意3个等级。满意度=100%-不满

意度。

　　1.4 统计学分析  采用SPSS20.0进行数据处理与

统计学分析，计数资料组间比较行χ
2
检验，检验水

准α=0.05。

　　2  结   果

　　2.1 两组患者压疮发生率比较  品管圈组患者压

疮发生率为1.25%，显著低于常规组患者压疮发生率

(P＜0.05)。详见表2。

　　2.2 两组患者护理满意度比较  品管圈组患者

护理满意度为96.25%，明显高于常规组患者满意度

(83.33%)(P＜0.05)。详见表3。

　　3  讨   论

　　压疮的发生可降低患者治疗效果，有并发感染的

风险，同时也大大增加后续的护理工作量，因此，早

期预防压疮的发生对于提高患者预后、降低护理工作

量均具有重要作用
[6-7]

。

　　品管圈活动是通过圈员的团队力量，群策群力，

持续改善问题、提升护理质量，从而达到改善医疗质

量的目的
[8]
。本研究将品管圈活动用于老年骨折患者

压疮预防中，成立专业研究小组成员，针对当前现

状、存在的问题进行综合评估、总结，提出关键性问

题，并针对各个问题进行逐步完善。本研究中确定的

3个关键点分别针对护士、管理、设备等方面进行改

进，其中制定适合我院的压疮评分量表，可帮助医护

人员区分高风险患者，对不同危险度患者进行分级

护理，可降低对低危患者的无意义护理时间，而将更

表2 两组患者DVT发生率比较(例%)

组别	   例数	  压疮	 无压疮	 发生率

常规组	   142	   9	  133	 6.34

品管圈组  160	   2	  158	 1.25

χ2				    4.194

P值				    0.041

表3 两组患者护理满意度比较(例%)

组别	   例数	  非常满意   基本满意   不满意	 满意度

常规组	   142	    42	       78	 22	 83.33

品管圈组  160	    66	       88	 6	 96.25

χ2					             12.333

P值					             0.000

表1 两组患者一般资料比较

组别	  例数	 男/女	   年龄	       卧床时间

常规组	  142	 69/73	 70.86±5.96   15.64±3.84

品管圈组 160	 79/81   71.01±6.03   16.01±3.79

χ2		  0.018	 0.217	       0.842

P值		  0.892	 0.828	       0.401
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多、更优质的护理投入到高风险患者的护理中去，真

正做到针对性、个性化护理，不仅提高护理效率，同

时也避免医护资源的浪费
[9]
；针对护理人员进行风险

意识的加强，可提高护理人员的自主护理性，使护理

人员不再只是简单的遵循医嘱，而是根据患者病情进

行个体化防范措施
[10]

。本研究对实施品管圈前后患者

压疮发生率进行比较，结果显示，实施品管圈后患者

压疮发生率降至1.25%，达到品管圈制定的目标，较

既往的6.34%降低，提示品管圈活动可有效降低老年

骨折患者的压疮发生率。

　　本研究对护理满意度进行调查，结果显示，品管

圈组患者实施活动后满意度高于实施前，提示品管圈

活动一定程度提高我科的护理质量。分析对护理满意

度方面的优势，一方面，品管圈活动实施后降低患者

压疮发生率，提高部分患者的生活质量，满意度可有

一定改善
[11]

；另一方面，品管圈活动针对护理工作

中的问题进行解决，如改善护理设施，提高护理满意

度；另外，品管圈活动对护理人员提出一定要求，强

调个性化护理，通过对护理人员进行专业培训，强化

安全及并发症防范意识，同时提高护患之间的交流，

使患者感受到安全感及对医护人员的信任感，从而提

高患者的满意度
[12-13]

。马骞
[14]

等人研究证实品管圈

活动在骨科手术中推行后急性压疮、护理投诉发生率

均显著下降，护理质量评分显著升高；张红梅
[15]

等人

也证实品管圈活动可有效降低急危重症患者压疮发生

率。本研究进一步证实品管圈在老年骨折患者压疮预

防方面的应用价值。

　　综上所述，品管圈活动可有效降低老年骨折患者

压疮发生率，提高患者护理满意度。
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