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#摘要$

!

目的
!

了解贵州省
)SW

护士静脉血栓栓塞"

e3%

#认知情况与预防现状!并探讨其影响因素$方

法
!

对
K!6

名
)SW

护士进行问卷调查!分析
)SW

护士对
e3%

的认知情况与预防现状的影响因素$结果
!

)SW

护士
e3%

相关知识认知得分为"

6J25J5cM2KM5

#分!预防现状得分为"

7!2M65c6M27M5

#分!知识和预防现

状得分呈正相关"

#

$

525N

#$逐步多元回归分析结果显示!)科室*和)在校期间是否接受过
e3%

相关知识教

育*是
)SW

护士
e3%

相关知识得分的影响因素"

#

$

525N

#$)是否主动学习过
e3%

相关知识*)医院等级*和

)在校期间是否接受过
e3%

相关知识教育*是
)SW

中
e3%

预防现状的影响因素"

#

$

525N

#$结论
!

贵州省

)SW

护士对
e3%

相关知识掌握较好%预防现状较理想!但仍需建立统一规范的
e3%

预防流程$
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重症监护病房&静脉血栓栓塞&问卷调查&影响因素
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静脉血栓栓塞$

9.=<H;/48<EX<.EX<1:;E

#

e3%

%

包括深静脉血栓和肺血栓栓塞#发病隐匿'病死率和

致残率高!

6D!

"

(相比普通住院患者#

)SW

患者病情危

重#并存在机械通气'中心静脉置管'反复动静脉采血

等特殊检查治疗#更易发生
e3%

!

KDM

"

(美国卫生保健

研究与质量中心指出#

e3%

预防是改善患者安全的

十大措施之一!

N

"

(而,内科住院患者
e3%

症预防的

中国专家建议-指出我国
)SW

中
e3%

预防率仅有

672La

!

7

"

(本研究采用问卷调查法#旨在了解贵州省

)SW

护士
e3%

相关知识认知情况与预防现状#探讨

其影响因素#为进一步做好贵州省
)SW

护士
e3%

预

防培训及管理提供参考#现报道如下(

?

!

资料与方法

?2?

!

一般资料
!

采用便利抽样法#以
!567

年
66

月

举办的贵州省第
7

届重症护理年会上参会的
K!6

名

)SW

护士为调查对象(纳入标准&$

6

%从事综合或专

科
)SW

护理工作
6

年及以上的注册执业护士*$

!

%知

情同意并自愿参加研究(

?2@

!

方法

?2@2?

!

调查工具
!

研究者在结合
)SW

患者
e3%

风

险因素!

J

"

'查阅相关资料的基础上自行设计,

)SW

护

士
e3%

症认知与预防现状调查问卷-#并经
N

名重症

医学'重症护理'护理管理专家多次审阅'修改'完善(

问卷共分
K

个部分#第
6

部分为
)SW

护士的一般资

料*第
!

部分为
)SW

护士对
e3%

相关知识的认知情

况#包括
e3%

概念'高危因素'临床表现'预防措施等

共
!M

个条目#每题回答正确计
6

分#回答错误或选择

.不确定/计
5

分#总分
!M

分*第
K

部分为
)SW

中

e3%

的预防现状#包含风险评估内容'采取的预防措

施'宣教内容等共
!5

个条目#采用
P:I.8/N

级评分法

对各条目进行评分#从.总是/到.从不/赋予
N

"

6

分#

分值范围
!5

"

655

分(问卷
+DSe)

为
52LJ5

#重测信

度为
52ZLZ

#第
!

部分
S8<=X0B4\;

(

系数为
52Z57

#第

K

部分
S8<=X0B4\;

(

系数为
52L6N

#问卷总
S8<=X0B4\

;

(

系数为
52ZLK

#具有较好的信度'效度(

?2@2@

!

调查方法
!

在贵州省第
7

届重症护理年会#

由研究者统一向参会代表解释说明问卷调查的目的'

意义与问卷填写注意事项#调查员现场发放问卷(问

卷以自愿'不记名方式填写#现场收回问卷(共发放

问卷
K!6

份#收回
!ZN

份#其中有效问卷
!N7

份#有效

回收率为
ZL2Za

(

?2A

!

统计学处理
!

采用
+V++!525

软件进行数据分

析#计量资料用
Fc"

表示#比较采用独立样本
>

检验#

方差不齐时采用非参数检验
U8H;I0:>011:;)

检验#

采用多重线性回归分析相关因素#以
#

$

525N

为差异

有统计学意义(

@

!

结
!!

果

@2?

!

)SW

护士一般资料
!

调查的
!N7

名
)SW

护士

中#男
!M

名$

L2Ma

%#女
!K!

名$

L527a

%*年龄
!6

"

N!

岁#平均$

!L2JNc725J

%岁*其中综合
)SW

护士
6Z7

名

$

J!2Ja

%#各专科
)SW

护士共
J5

名$

!J2Ka

%#见

表
6

(

@2@

!

)SW

护士
e3%

相关知识和预防现状得分

情况
!

)SW

护士
e3%

相关知识得分为$

6J25J5c

M2KM5

%分#按最高分的
6

)

K

以下'

6

)

K

"

!

)

K

'

%

!

)

K

"

6

将
e3%

知识得分水平划分为低'中'高
K

级#处于低

等水平$

5

"$

L

分%的有
6M

名$

N2Na

%*中等水平

$

L

"$

6J

分%

ZL

名$

KM2Ja

%*高等水平$

6J

"

!M

分%

6NK

名$

NL2Za

%(得分最高的两个条目分别是.长期

卧床会导致血流缓慢淤滞/和.

)SW

患者如发生
e3%

会增加并发症的发生#甚至危及生命/#得分最低的两

个条目分别为.与药物预防相比机械预防不会增加患

者出血风险/和.恶性肿瘤是
)SW

患者发生
e3%

的

危险 因 素/(

e3%

预 防 现 状 得 分 为 $

7!2M65c

6M27M5

%分#处于低等水平$

6

"$

KM

分%

K

名$

62!a

%*

中等水平$

KM

"$

7J

分%

675

名$

7!2Na

%*高等水平

$

7J

"

655

分%

LK

名$

K72Ka

%(得分最高的两个条目

分别是.您是否指导
)SW

患者进行主动活动/和.患者

卧床期间#您是否对其进行被动活动/#得分最低的两

个条目分别为.您是否使用
e3%

相关风险评估量表

对
)SW

患者进行风险评估/和.您是否使用足底静脉

泵预防
)SW

患者
e3%

的发生/(

V.08;<=

相关分析

结果显示#

e3%

预防现状和知识得分呈正相关$

=d

52675

#

#d52566

%(

@2A

!

e3%

相关知识认知与预防现状得分的单因素

分析
!

不同.科室/.在校期间是否接受过
e3%

相关

知识教育/.是否主动学习过
e3%

相关知识/对
)SW

护士
e3%

知识认知情况得分影响差异有统计学意义

$

#

$

525N

%*不同.医院等级/.在校期间是否接受过

e3%

相关知识教育/.工作期间是否接受过
e3%

相

关知识培训/.所在
)SW

是否举办过
e3%

相关知识

培训/.是否主动学习过
e3%

相关知识/对
)SW

中

e3%

预防现状得分影响差异有统计学意义$

#

$

525N

%#见表
6

(其中综合
)SW

'神经外科
)SW

及心胸

外
)SW

护士
e3%

相关知识认知得分均高于急诊

)SW

护士$

#

$

525N

%*

K

级综合'

!

级综合和
!

级专科

医院
)SW

中
e3%

预防现状得分均高于
K

级专科医院

)SW

#差异均有统计学意义$

#

$

525N

%#见表
!

'

K

(

@2F

!

)SW

护士
e3%

相关知识得分的多因素分析
!

以
e3%

相关知识认知得分为因变量#单因素分析中

有统计学意义的因素$科室'在校期间是否接受过

e3%

相关知识教育'是否主动学习过
e3%

相关知

识%为自变量#并将
K

个自变量转换为虚拟变量#进行

逐步多元回归分析$进入&

525N

#剔除&

5265

%(结果显

示#进入回归模型的因素是.科室$综合
)SW

'心胸外

)SW

'神经外科
)SW

%/和.在校期间是否接受过
e3%

相关知识教育/#两个变量可共同有效解释
e3%

相关

知识得分
6K26a

的变异量#见表
M

(

Z7J6

重庆医学
!56Z

年
N

月第
MJ

卷第
6K

期



表
6

!!

)SW

护士一般资料与
e3%

相关知识认知与预防现状得分的单因素分析

项目
+

$

a

%

认知情况

得分$

Fc"

#分%

>

)

Q #

预防现状

得分$

Fc"

#分%

>

)

Q #

性别
5̂26KJ 52ZL6 62M65 52675

!

男
!M

$

L2M

%

672L75cM2MMZ 772M!5c6N2ZK5

!

女
!K!

$

L527

%

6J25L5cM2KKZ 7!2555c6M2MZ!

年龄$岁%

625MN 52KLJ 52K5Z 52LK!

!'

!N 7K

$

!M27

%

672Z65cK2ZLJ 7K27Z5c6725M!

!%

!N

"$

K6 665

$

MK25

%

672NN5cM2N6! 762N!5c6M2M5!

!

K6

"$

K7 M6

$

6725

%

6J2ZK5cN26!K 7K2!J5c6N27NL

!

K7

"$

M6 !M

$

L2M

%

6Z2NZ5cK257K 752M75c6K2KN6

!

M6

"$

M7 6K

$

N25

%

6J2KZ5cM26NM 7M2NM5c652J75

!

M7

"$

N6 M

$

627

%

6Z2555cM25Z! 762JN5c6626MJ

!#

N6 6

$

52M

%

6J2555c52555 7Z2555c52555

学历
625!N 52K75

N2JK5

0

525NJ

!

大专
MZ

$

6Z2Z

%

672J65cM2M55 7M2Z65c672N5L

!

本科
!5N

$

Z526

%

6J2665cM2KMK 7!25J5c6M26ML

!

硕士
K

$

62!

%

!52KK5c62N!Z MJ27J5cM267K

职称
62576 52K77 52ZN! 52M7J

!

护士
NJ

$

!!2K

%

672NZ5cM26K! 7N25M5c6N2N7M

!

护师
6NM

$

7526

%

6J2565cM2!LJ 762ZN5c6N2555

!

主管护师
KN

$

6K2J

%

6J2775cN2555 752775c6!2!5M

!

副主任护师
65

$

K2L

%

6Z2L55cK2N65 7!2K55c652JK5

工龄$年%

52M!! 52JLK 626!! 52KMJ

!$

K 76

$

!K2Z

%

6727L5cM25N7 7N2MM5c6M2L!L

!

K

"$

7 Z5

$

K62K

%

672L75cK2JZ5 762LN5c6N2NM6

!

7

"$

L KL

$

6N2!

%

672L!5cN2JL7 NL2KZ5c6N2KJM

!

L

"$

66 !K

$

L25

%

6J2KN5cM2L75 762KL5c6M25MN

!#

66 NK

$

!52J

%

6J27Z5cM255L 7!2K55c6!2KK5

)SW

工作年限$年%

62J5L 526MZ !2KNL 525NM

!$

K 65J

$

M62Z

%

672LL5cM2KN6 7K2LM5c6M2N5J

!

K

"$

7 655

$

KL26

%

672J55cM266K 762L!5c6N25K!

!

7

"$

L K6

$

6!26

%

6Z2MN5cM25M5 N72555c6K2Z7M

!

L

"$

66 66

$

M2K

%

6N2L65c72M!7 7Z26Z5c6526KJ

!#

66 J

$

!2J

%

6L2MK5cK2Z7J 7N2MK5c6M25J5

科室
Z2JL5

$

5256 52Z7! 52M76

!

综合
)SW 6Z7

$

J!2J

%

6J2NN5cM267K 7!2MK5c6N2K5!

!

急诊
)SW !Z

$

652L

%

6K2!L5cM2J6K 7M2LK5c6627KL

!

神经外科
)SW !6

$

Z2!

%

6J26L5cK2LZK 7!2!M5c6M27LK

!

心胸外
)SW !6

$

Z2!

%

6J2J75cK2KMN NZ26L5c662N56

医院等级
52JNN 52N!5 K27KJ 5256K

!

K

级综合医院
6LJ

$

JJ25

%

6J2665cM26NJ 7K25Z5c6M2KL7

!

K

级专科医院
M

$

62N

%

!52555cK2NNL KL2!N5cZ2K5!

!

!

级综合医院
N6

$

!525

%

672Z55cN255M 762Z55c6N26!L

!

!

级专科医院
M

$

62N

%

672555cN2!!Z 752N55cN2Z5!

在校期间是否接受过
e3%

相关知识教育
K25L7 5255! K2MJ!

$

5256

!

是
66J

$

MN2J

%

6J2LJ5cM25K6 7N2Z55c6K2LN6

!

否
6KL

$

NM2K

%

672K!5cM2MNZ NL2N75c6M27M!

工作期间是否接受过
e3%

相关知识培训
62Z6M 525J6 K2!MM

$

5256

!

是
6NM

$

752!

%

6J2ML5cK2ZKJ 7M2JL5c6M2L66

!

否
65!

$

KL2Z

%

672MM5cM2LN7 NZ2ZK5c6K2N6M

所在
)SW

是否举办过
e3%

相关知识培训
62NN! 526!! K2K5!

$

5256

!

是
66N

$

MM2L

%

6J2NM5cK2L6! 7N2J55c6N256N

!

否
6M6

$

NN26

%

672J55cM27KZ NL2JM5c6K2Z5J

是否主动学习过
e3%

相关知识
!2NJL 52566 K2N7L

$

5256

!

是
67!

$

7K2K

%

6J27M5cK2ZN6 7M2ZN5c6N267N

!

否
LM

$

K72J

%

672665cM2LM7 NZ2!!5c6!2J5!

!!

0

&采用
U8H;I0:>011:;)

检验

L7J6

重庆医学
!56Z

年
N

月第
MJ

卷第
6K

期



表
!

!!

所在科室对
)SW

护士
e3%

相关知识认知得分影响的多重比较

因变量 $

)

%科室 $

,

%科室
均值差

$

)̂ ,

%

标准误
#

LNaD%

上限 下限

e3%

相关知识认知得分 综合
)SW

急诊
)SW M2!7Z 52ZM!

$

5256 !276 N2LK

神经外科
)SW 52K7K 52LN7 52J5M 6̂2N! !2!N

心胸外
)SW 5̂2!5Z 52LN7 52Z!Z !̂25L 627J

急诊
)SW

综合
)SW M̂2!7Z 52ZM!

$

5256 N̂2LK !̂276

神经外科
)SW K̂2L5N 626LL

$

5256 7̂2!J 6̂2NM

心胸外
)SW M̂2MJ7 626LL

$

5256 7̂2ZM !̂26!

神经外科
)SW

综合
)SW 5̂2K7K 52LN7 52J5M !̂2!N 62N!

急诊
)SW K2L5N 626LL

$

5256 62NM 72!J

心胸外
)SW 5̂2NJ6 62!Z! 527N7 K̂265 62LN

心胸外
)SW

综合
)SW 52!5Z 52LN7 52Z!Z 6̂27J !25L

急诊
)SW M2MJ7 626LL

$

5256 !26! 72ZM

神经外科
)SW 52NJ6 62!Z! 527N7 6̂2LN K265

表
K

!!

所在医院等级对
)SW

中
e3%

预防现状得分影响的多重比较

因变量 $

)

%医院等级 $

,

%医院等级
均值差

$

)̂ ,

%

标准误
#

LNaD%

上限 下限

e3%

预防现状得分
K

级综合医院
K

级专科医院
!K2ZK6 J2!Z6

$

5256 L2ML KZ26J

!

级综合医院
62!JJ !2!7N 52NJK K̂26Z N2JM

!

级专科医院
!2NZ6 J2!Z6 52J!K 6̂62J7 672L!

K

级专科医院
K

级综合医院
!̂K2ZK6 J2!Z6

$

5256 K̂Z26J L̂2ML

!

级综合医院
!̂!2NNM J2MZN

$

5256 K̂J2K5 Ĵ2Z6

!

级专科医院
!̂62!N5 6526LM 525KZ M̂62KK 6̂26J

!

级综合医院
K

级综合医院
6̂2!JJ !2!7N 52NJK N̂2JM K26Z

K

级专科医院
!!2NNM J2MZN

$

5256 J2Z6 KJ2K5

!

级专科医院
62K5M J2MZN 52Z7! 6̂K2MM 6725N

!

级专科医院
K

级综合医院
!̂2NZ6 J2!Z6 52J!K 6̂72L! 662J7

K

级专科医院
!62!N5 6526LM 525KZ 626J M62KK

!

级综合医院
6̂2K5M J2MZN 52Z7! 6̂725N 6K2MM

表
M

!!

)SW

护士
e3%

相关知识得分影响因素的逐步多元回归分析

影响因素
多元

相关系数
-

!

-

!

改变量
Q

Q

改变量

非标准化

回归系数
标准误

标准化

回归系数
> #

常量
6!2NJM 52Z5K 6N27NK

$

5256

在校期间是否接受过

e3%

相关知识教育
526L6 525KJ 525KJ L2756 L2756 62775 52N6J 526L5 K2!6!

$

5256

科室$综合
)SW

%

0

52!77 525J6 525KM L2NJJ L2!M6 M2!KZ 52Z!L 52MK7 N266M

$

5256

科室$心胸外
)SW

%

0

52K6M 525LL 525!Z L267M J2Z6Z M2NNN 626Z5 52!ZL K2Z76

$

5256

科室$神经外科
)SW

%

0

52K76 526K6 525K! L2KLN L26L6 62JLM 52NL! 52!!J K25K!

$

5256

!!

0

&设急诊
)SW

为参照变量

@2G

!

)SW

中
e3%

预防现状得分的多因素分析
!

以

e3%

预防现状得分为因变量#单因素分析中有统计

学意义的因素$医院等级'在校期间是否接受过
e3%

相关知识教育'工作期间是否接受过
e3%

相关知识

培训'所在
)SW

是否举办过
e3%

相关知识培训'是

否主动学习过
e3%

相关知识%为自变量#并将其设置

5JJ6

重庆医学
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年
N

月第
MJ

卷第
6K

期



表
N

!!

)SW

中
e3%

预防现状得分影响因素的逐步多元回归分析

影响因素
多元

相关系数
-

!

-

!

改变量
Q

Q

改变量

非标准化

回归系数
标准误

标准化

回归系数
> #

常量
N72KJK 62NJK KN2ZKL

$

5256

是否主动学习过
e3%

相关知识
52!6L 525MZ 525MZ 6!2JKN 6!2JKN 727MM 62Z65 52!6L K27J5

$

5256

医院等级$

K

级专科医

院%

0

52K66 525LJ 525ML 6K2NJ7 6K2JJJ !̂K2J7J J25KZ 5̂2!5! K̂2KJJ

$

5256

在校期间是否接受过

e3%

相关知识教育
52KN6 526!K 525!7 662Z65 J2NJ! M2ZK5 62JNN 5267N !2JN!

$

5256

!!

0

&设
K

级综合医院为参照变量

为虚拟变量#进行逐步多元回归分析(最终进入回归

模型的因素是.是否主动学习过
e3%

相关知识/.医

院等级$

K

级专科医院%/和.在校期间是否接受过

e3%

相关知识教育/#

K

个变量可共同有效解释
e3%

预防现状得分
6!2Ka

的变异量#见表
N

(

A

!

讨
!!

论

A2?

!

)SW

护士
e3%

相关知识掌握情况
!

调查结果

显示#

NL2Za

达到
e3%

相关知识得分高等水平$

6J

"

!M

分%(条目.长期卧床会导致血流缓慢淤滞/和

.

)SW

患者如发生
e3%

会增加并发症的发生#甚至危

及生命/得分最高#表明护士已认识到长期卧床是

)SW

患者发生
e3%

的高危因素及危害性(但条目

.与药物预防相比机械预防不会增加患者出血风险/

.恶性肿瘤是
)SW

患者发生
e3%

的危险因素/得分

最低#表明护士缺乏对
)SW

患者
e3%

发生风险与出

血风险的双重重视#以及对恶性肿瘤是
)SW

患者发生

e3%

的高危因素之一的认识#可能与科室缺乏相关

的规范培训有关(指南指出#对所有
)SW

患者均需进

行
e3%

和出血风险双项评估!

Z

"

(国内外多项研究均

指出恶性肿瘤是危重症患者
e3%

的高危因素!

LD66

"

#

这可能与肿瘤细胞影响宿主细胞凝血系统及手术'化

疗'分子靶向治疗等治疗引起机体纤溶活性改变有

关!

6!

"

(而一项涉及
6M

所医院的多中心队列研究指

出#在
)SW

中恶性肿瘤患者占比达
6N25a

!

6K

"

(因此#

)SW

应加强
e3%

相关指南与特殊风险因素的规范培

训#以增强医护人员对
e3%

的全面认识(

A2@

!

)SW

中
e3%

的预防现状
!

e3%

预防现状得分

显示#

7!2Na

人处于中等水平#说明贵州省
)SW

中

e3%

预防现状较理想#这可能与参加调查的护士

JJ25a

来自
K

级综合医院有关(得分最高的
!

个条

目分别是.您是否指导
)SW

患者进行主动活动/.患者

卧床期间#您是否对其进行被动活动/#说明早期活动

在
)SW

中开展率较高#应用效果已受到广泛重视(得

分最低的
!

个条目分别是.您是否使用
e3%

相关风

险评估量表对
)SW

患者进行风险评估/.您是否使用

足底静脉泵预防
)SW

患者
e3%

的发生/(这与调查

中
JN2Ma

的
)SW

没有使用
e3%

风险评估量表及超

过
N525a)SW

护士认为影响
e3%

预防措施实施的

因素是.医务人员对预防知识掌握不够/.科室缺乏护

理预防用具/.科室没有统一规范的操作流程/.日常

工作繁忙#没有时间/有关(

e3%

风险评估量表主要

有
S0

G

8:=:

评估模型'

"H/08

量表'

#"V

评分'

>.11;

评

分'

V0?H0

预测评分等!

6M

"

(但国内各医院量表使用尚

不统一#且无权威的
)SW

患者
e3%

风险评估标准(

目前已有研究初步制订了
)SW

患者深静脉血栓风险

评估指标!

6N

"

#仍需进一步研究验证其适用性及有效

性(

)SW

护士认为影响
e3%

预防措施实施的因素也

提示医院及重症系统应加强
e3%

相关知识培训#根

据
)SW

病员量合理配备机械预防用具'合理安排人力

资源#并积极探索统一规范的
e3%

预防操作流程#以

提高预防干预措施的执行率及执行依从性(

A2A

!

)SW

护士
e3%

相关知识与预防现状得分的影

响因素
!

本研究调查结果显示#

)SW

护士
e3%

相关

知识与预防现状得分不受自身性别'年龄'学历'职

称'工龄及
)SW

工作年限的影响(进入知识得分逐步

多元回归模型的因素是.科室$综合
)SW

'心胸外

)SW

'神经外科
)SW

%/和.在校期间是否接受过
e3%

相关知识教育/(进入预防现状得分的多因素分析回

归方程的是.是否主动学习过
e3%

相关知识/.医院

等级$

K

级专科医院%/和.在校期间是否接受过
e3%

相关知识教育/

K

个因素(综合
)SW

'心胸外
)SW

及

神经外科
)SW

护士
e3%

相关知识认知得分均高于

急诊
)SW

护士(这可能与急诊
)SW

患者转出率高'

流动快有关(有研究统计#急诊
)SW

患者平均住院时

间为
M2K?

#在病情稳定后即转入专科病房继续治

疗!

67

"

(因此#临床管理者应根据科室专科特征#有针

对性地进行
e3%

预防培训#加强综合
)SW

与各专科

)SW

的交流学习(在校期间接受过
e3%

相关知识教

育与
)SW

护士
e3%

相关知识与预防现状得分均呈

正相关#调查对象中
MN2Ja

的护士表示在校期间接受

过
e3%

相关知识#

V.08;<=

相关分析结果也表明#

e3%

预防现状与知识得分呈正相关#因此在学校相

6JJ6

重庆医学
!56Z

年
N

月第
MJ

卷第
6K

期



关专业课中应继续加强
e3%

知识教育#并引入临床

案例#锻炼学生理论联系实践的能力(主动学习过

e3%

相关知识与
e3%

预防现状得分呈正相关(主

动学习是一种自我求知'做事'自我发展的能力#医院

)SW

应注意培养护士学习兴趣'激发主动学习动机#

并努力提供
e3%

的学习途径(医院等级也是影响

e3%

预防现状得分的影响因素#

K

级综合医院预防现

状得分高于
K

级专科医院#可能与医疗资源配置更集

中于
K

级综合医院有关(这提示各医疗系统间应加

强交流学习#

K

级综合医院应充分发挥带头帮扶作用(

本次调查发现#贵州省
)SW

护士对
e3%

相关知

识掌握较好'预防现状较理想(但
)SW

仍缺乏
e3%

相关指南'特殊风险因素'

e3%

风险与出血风险评估

等知识的规范培训#需进一步研究建立统一规范的

e3%

预防干预流程#做好
)SW

护士
e3%

预防的规范

培训'交流学习及管理(本次研究对象大多来自贵州

省内
K

级综合医院#在调查对象选择方面存在一定局

限性#建议今后在全国范围内对
)SW

人群进行调查(
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