
化的形式加强健康指导"出院后开展
>+SS

延续护理"从而增

加患者的安全感"提高患者出院准备度$
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杨
!

越!宋
!

娟!张
!

弘

"第三军医大学第一附属医院普通外科!重庆
)555!7

$

!!

"中图法分类号#

!

W)9!/0

"文献标识码#

!

S

"文章编号#

!

109187!)7

"

6519

$

6)8!)35856

!!

大肠癌是我国常见的恶性肿瘤"每年其发病率和病死率都

越来越高&

1

'

(同时大肠癌手术以后行化学疗法的患者也越来越

多"本科室为了提高化疗病房床位周转率"开设了大肠癌术后

日间化疗病房$但由于日间病房治疗无序化"病房工作量大"

患者治疗时间延长及心理状况差"导致满意度低"发生纠纷的

情况多&

6

'

$因此做好日间病房的管理是提高满意度的主要措

施$近年来"医护一体化新型模式逐渐深入医疗护理工作中$

已有研究表明"医护一体化工作模式能有效提高医护工作效率

和质量&

!

'

$为探讨医护一体化模式在大肠癌术后日间化疗病

房中的实践效果"针对
6513

年
9.16

月在本科室日间病房行

化疗的
355

例大肠癌术后患者实施两种不同工作模式"现将结

果报道如下$

?

!

资料与方法

?/?

!

一般资料
!

选择
6513

年
9.16

月在本科室日间病房行

化疗的
355

例大肠癌术后患者为研究对象"将
6513

年
9.2

月

入科的
6!7

例患者视为对照组"其中男
1!)

例"女
15)

例"平均

年龄!

32/75c2/1)

#岁"直肠癌
1)6

例"结肠癌
20

例(将
6513

年
15.16

月入科的
606

例患者视为试验组"其中男
1)7

例"女

11)

例"平均年龄!

05/05c7/00

#岁"直肠癌
132

例"结肠癌

15!

例$

?/!

!

方法

?/!/?

!

对照组
!

实施传统工作模式"由医生通知患者进行复

查化疗"前往护士站登记床位"办理住院"输液"最后办理出院$

?/!/!

!

试验组

?/!/!/?

!

组成医护一体化工作小组
!

6513

年
2

月本科成立

日间化疗病房医护一体化工作小组"由
1

名副主任医师任医师

组长和
1

名主管护师任护理组长"

3

名骨干医师和
3

名骨干护

士为小组成员&

)

'

"其中每名医生和指定护士一组相互配合管理

患者$

?/!/!/!

!

制定化疗时间安排表
!

医护一体化管理小组根据患

者的复查结果"化疗间隔时间及床位情况共同制定化疗时间安

排"并由医生电话通知患者"告知患者办理入院时间"同时责任

护士预留床位$

?/!/!/"

!

简化患者住院程序"节省时间
!

由医护一体化工作

小组一起商议并制订住院流程"全程由主管医生与责任护士负

责"无须等待排队"减少不必要的中间环节"减少患者的等待时

间&

3

'

$具体流程)医生通知患者化疗
)

患者来院就诊
)

主管医

生接诊患者
)

开具住院证
)

患者持住院证到会计室缴费
)

携
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年
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住院证及缴费单据到护士站登记并由责任护士办理入院
)

由

主管医生开医嘱"责任护士处理医嘱"做好化疗前准备
)

患者

进行化疗
)

化疗结束后主治医生审核同意离院
)

家属持出院

证%诊断证明书%缴费单据到会计室结账
)

患者离院$

?/!/!/B

!

医护一体化管理小组共同查房"在查房期间医生分

析患者最新的病情与治疗进展"护士将患者化疗反应及大便情

况报告医生"医师根据护士提供的信息及患者的病情调整治疗

方案"如使用止吐药%调整出院后口服化疗药物剂量等$

?/"

!

观察指标
!

!

1

#记录两组患者从入院就诊到开始输液所

需的时间$!

6

#使用自制满意度调查问卷进行满意度调查"调

查内容包括,就诊时讲解办理入院的程序"护士的服务态度"入

院时护士进行环境介绍"治疗前患者等待时间"治疗期间进行

饮食宣教%讲解化疗注意事项"及时更换液体"护士耐心回答问

题"呼叫及时前往"操作技术"病房环境"按要求巡视病房"讲解

出院注意事项"关心尊重患者"保护隐私-共计
13

个条目"采用

:F\&H'3

级评分"满意
3

分"较满意
)

分"较不满意
!

分"不满意

6

分"很不满意
1

分"问卷满分为
93

分$!

!

#统计两组患者因

复查结果或床位问题二次入院的发生率$

?/B

!

统计学处理
!

采用
?>??12/5

统计学软件进行数据分析

和处理"计数资料采用
!

6 检验"计量资料用
=c0

表示"组间比

较采用
'

检验"以
#

"

5/53

为差异有统计学意义$

!

!

结
!!

果

!!

试验组满意度为!

23/50c)/0!

#

4

"对照组为!

73/62c

3/1)

#

4

"差异有统计学意义!

#-5/51!

#(试验组从入院就诊

到开始输液所需时间!

1/07c5/!!

#

D

"对照组为!

6/)5c

5/)5

#

D

"差异有统计学意义!

#-5/555

#(试验组二次入院率

1/34

"对照组为
9/34

"差异有统计学意义!

#-5/551

#$

"

!

讨
!!

论

"/?

!

医护一体化工作模式减少医护工作量"节省患者时间
!

大肠癌术后患者常规每月化疗一次"但由于术后行化疗的患者

越来越多"实施传统工作模式的患者常因医生通知来院后无床

位而推迟化疗或因来院复查结果显示白细胞低而不能进行化

疗"这样既增加医护人员的工作量"又浪费患者的时间及费用$

但医护一体化模式能有效解决这一问题"由主管医生及责任护

士根据复查结果及床位等情况提前共同商讨患者化疗时间安

排并提前通知"做好床位安排"促进治疗按时进行"避免反复来

院的情况发生"从而提高医护的工作效率$

"/!

!

医护一体化工作模式提高患者对医护人员的满意度
!

本

院实行责任制护理以来"提倡以人为本"以患者为中心"因此患

者满意度成为评价护理工作的指标之一&

0

'

$而实施医护一体

化工作模式拉近了医%护%患三者之间的关系"就患者而言"化

疗全程由工作小组负责"在办理出入院时手续简单%无须等待%

小组护士进行药物配制及输液及时等"明显减少了患者等待治

疗的时间"保证治疗的同时减少在院时间"从而大大提高了患

者对医护人员的满意度$

"/"

!

医护一体化工作模式促进医护共同学习"提高理论实践

能力
!

医护一体化工作模式下医生与护士每天共同查房"查房

前责任护士提前掌握患者的一般资料和治疗情况%化疗反应

等"并向主管医生汇报"使主管医生对患者的病情有进一步的

了解"然后医护共同诊断患者的病情与护理要点"并根据病情

调整治疗方案"为患者提供更加有效的护理干预$因此"在查

房中医生与护士的理论知识相互碰撞时能相互学习%相互督

促%相互指导"从而提高自身理论实践能力$

实施医护一体化工作模式能充分调动医护人员的潜在动

力"增进科室医护团队的凝聚力"提高医护合作工作效率"减少

患者的等待时间"提高患者对医护人员的满意度及医护的理论

实践能力$因此"在大肠癌术后日间化疗病房中开展医护一体

化的新型工作模式具有临床推广应用价值$
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