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介入手术室的护理安全隐患及对策

黄景香袁 许秀芳袁 郭丽敏袁 王香领袁 王 凤

揖摘要铱 目的 减少和杜绝介入手术室的护理安全隐患遥方法 针对 2008 年 12 月要2010年 12月
2 123例次介入患者手术中出现的关于患者尧 护士两方面的安全问题导致不良事件的原因进行分析袁采
取相应护理对策遥再对 2011年 1月要2012年 6月 2 400例次介入患者出现的护理不良事件进行归纳总
结遥 结果 采取相应护理对策后袁护理安全隐患导致的不良事件较前降低遥 结论 通过加强对介入手术

室护理安全隐患的原因分析袁采取相应的对策袁从而更加有效的保证了介入手术的安全性袁减少了护理
不良事件的发生遥
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揖Abstract铱 Objective To reduce and eliminate the hidden perils of nursing safety in interventional

operating room and to discuss its countermeasures. Methods During the period from Dec. 2008 to Dec.
2010袁 a total of 2 123 interventional procedures were carried out in the operating room at authors爷 hospital.
The adverse events caused by safety problems that came from the patients or nurses were reviewed袁 the

reasons were analyzed袁 and the
countermeasures were suggested. In
addition袁 the adverse events in nursing
that happened during the period from Jan.
2011 to June 2012 in 2 400 interventional
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究在单因素分析中结果类似袁而在多因素分析时显
示无相关性袁可能是由于本研究分组过多导致检验
效能下降遥 由于本研究关注指导与发热相关的因
素袁并不探讨碘油用量是导致发热的独立发病因素
还是一个伴随因素袁因而也将其纳入了相关分析检
验中遥 对碘油剂量尧住院天数尧发热持续天数与发热
程度进行的两变量相关分析检验中袁得出了碘油剂
量和发热程度尧发热程度与发热持续天数 尧发热程
度和住院天数均具有显著相关性遥 提示应用碘油剂
量越大袁患者的发热程度越高袁发热持续天数越长袁
患者住院天数也越长遥 这些研究结果对护士根据术
中给药情况和实验室检查数据推断术后发热的趋

势袁实施预见性护理及在患者宣教与心理护理方面
具有重要意义遥
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3 讨论

3.1 关于患者

3.1.1 坠床原因分析 介入手术室的手术床不同

于普通的手术床袁它呈窄长的野凸冶字形袁由于老年
患者听力较差袁交流障碍以及介入手术室医护人员
忽视手术床的宽度袁摆放特殊体位发生坠床遥 护理
对策院对于老年患者以及儿童适当使用约束带固定
牢固袁手术操作过程中袁密切关注患者的动作袁以防
意外遥
3.1.2 无效的造影原因分析 介入诊疗是在数字

减影 X 线监视下进行的各项操作袁为保证造影图像
的效果袁患者术中需要反复做屏气动作袁由于护士
缺乏并且忽略特殊专业知识的培训袁使患者术前没

有做闭气训练袁导致术中采集图像不理想袁需要增
加造影次数袁使患者的 X 线照射增加 袁对比剂使用
增多袁加大肾功能的损害遥 护理对策院对每位介入手
术护士进行 1 ~ 2 周相关专业知识培训袁 初步了解
影像知识袁术前宣教做到位袁让患者做闭气训练袁对
于听力较差的老年患者让其戴助听器袁或者用标示
牌让患者看袁积极配合医师遥
3.1 .3 用药差错原因分析 国内大部分的介入手

术室属放射科的二级科室袁介入护士为放射科护士
兼职遥 介入手术室护士只注重术中配合袁缺乏术中
介入护理文书书写及术前尧术后护理交接等介入护
理规范 [2]遥 患者术中药物种类及用量不清楚袁介入手
术中口头医嘱执行不规范袁导致药物使用不当遥 护
理对策院 由于介入手术室的工作具有严格无菌尧急

护理安全一般是指患者在接受护理的全过程
中袁不允许发生法律和法定的规章制度以外的心理
和机体功能结构上的损害尧障碍尧缺陷或死亡遥 从广
义的角度和现代护理管理的发展看袁护理安全还应
包括护士的执业安全袁即在执业过程中不发生允许
范围与限度以外的不良因素的影响和损害 咱1暂遥 介入
手术室是医院实施介入放射学手术的重要场所袁同
时也是容易存在护理安全隐患的高危科室遥 我科针
对 2008 年 12 月要2010 年 12 月 2 123 例次介入手
术发生的不良事件袁进行总结分析袁对存在的护理
安全隐患袁采取一系列的防控措施袁有效杜绝和减
少了不良事件的发生袁确保手术安全尧顺利进行遥
1 材料与方法

1.1 临床资料

2008 年 12 月要2012 年 6 月 袁我科介入手术室
共进行各种介入治疗患者 4 523 例次袁其中男 2 981

例次袁女 1 542例次袁年龄 9 ~ 85 岁袁平均 47 岁遥
1.2 方法

对 4 523 例次介入患者分阶段研究袁针对 2008
年 12 月要2010 年 12 月 2 123 例次介入患者手术
中出现的护理安全问题进行总结遥 针对问题原因进
行分析袁并针对性采取相关护理对策袁再对 2011 年
1 月要2012 年 6 月 2 400 例次介入患者出现的护理
不良事件进行对照总结遥
2 结果

对两个阶段介入手术室的护理安全隐患导致

的不良事件袁从患者坠床尧无效的造影致患者照射
剂量尧对比剂用量增加袁迷走反射的不良后果袁以及
用药差错尧护士职业暴露渊主要指护士皮肤直接接
触患者血液尧针刺伤冤等方面进行比较袁针对护理安
全隐患原因分析袁并采取相应护理对策后袁护理安
全隐患导致的不良事件较前降低袁见表 1遥

时间/例次 患者 护士

坠床/例次渊%冤 无效造影 /例次渊%冤 用药差错/例次渊%冤 迷走反射/例次渊%冤 职业暴露/例次渊%冤
2009要2010/2 123 1渊0.04冤 1 131渊53.33冤 48渊2.26冤 52渊2.44冤 14渊0.65冤
2011要2012/2 400 0渊0冤 653渊30.75冤 17渊0.80冤 36渊1.69冤 9渊0.42冤

表 1 采取护理对策前后安全隐患对照表

procedures were summed up and the experience was summarized. Results After taking appropriate nursing
measures袁 the adverse events caused by hidden perils of nursing safety decreased distinctly. Conclusion
Through analyzing the reasons of the hidden perils of nursing safety in interventional operating room and
taking appropriate countermeasures袁 the safety in interventional operation can be effective ensured袁 and the
incidence of adverse events in nursing can be significantly reduced as well.渊允 陨灶贼藻则增藻灶贼 砸葬凿蚤燥造袁 圆园员3袁 圆2院
517鄄519冤

揖Key words铱 interventional operating room曰 nursing safety曰 countermeasure
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症抢救尧护士执行医嘱为口头医嘱等特点 袁应要求
护士工作细致尧一丝不苟袁严格执行野三查七对冶制
度袁术中口头医嘱按口头医嘱执行制度执行袁注意
保留安瓿至手术结束清点后丢弃袁以备查对 咱3暂遥 因
此袁制订统一规范的介入护理规范袁这是提高介入
护理质量的基本依据袁 让介入护理工作有章可循遥
制订介入手术室护理规范袁严格交接班制度袁制订
介入护理岗位准入制度并认真贯彻执行是提高介
入护理质量的基本保障咱2暂遥
3.1.4 迷走反射的原因分析 淤 动脉灌注化疗药

物速度快袁药物浓度大 袁导致血管痉挛引起迷走反
射导致心律失常遥于 梗阻性黄疸患者进行胆道支架

置入袁球囊扩张引起迷走反射主要是胆心反射导致
窦性心动过缓遥 对策院灌注过程中予吸氧袁指导患者
作深呼吸袁对于不良反应较大的化疗药袁比如阿霉
素类袁使用动脉泵袁降低药物浓度袁减慢速度袁适当
通过导管给予利多卡因 2 ml袁可以减少药物刺激引
起的血管痉挛遥 同时由药疗护士负责收集新药说明
书袁建立成册袁利用每周业务学习之后的短暂时间袁
组织新药说明书的学习袁护士熟悉掌握介入手术常
用化疗药物的不良反应袁以详细了解其原理尧使用
范围尧效果尧配伍禁忌尧不良反应及注意事项 咱4暂遥注意
观察用药过程中所发生的不良反应遥 采取相应的治
疗措施遥 对于梗阻性黄疸患者球囊扩张前静脉给予
阿托品 0.5 mg袁预防窦性心动过缓遥
3.2 关于护士

职业暴露的原因分析院动脉化疗栓塞是肝癌的
主要治疗方法之一遥 介入手术室护士直接接触乙肝
患者的体液尧血液尧分泌物曰利器损伤曰工作没规律袁
精神压力大致身心疾病遥 对策院介入手术室护士要
定期检查肝功能并注射乙肝疫苗袁消毒液和患者体
液等污物立即用大量清水冲洗袁利器损伤应根据损
伤程度按要求进行相应处理袁 报告医院感染科袁加
强个人防护曰合理排班袁缓解压力袁提高护理质量遥

总之袁介入诊疗正逐渐被越来越多的人们认识
和接受袁为确保介入诊疗的成功率袁良好的护理是关
键遥 通过加强对介入手术室护理安全隐患的原因分
析袁采取相应的护理措施袁从而更加有效地保证了
介入手术的安全性袁减少了护理不良事件的发生咱5暂遥
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