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医护一体化模式在失血性休克产妇院内急救衔接中的应用
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摘要" 目的'探讨医护一体化交班模式在失血性休克产妇急救中的应用效果) 方法'选取 !"#& 年 # 月*#!

月收治的 %+ 例失血性休克高危产妇为对照组#采用常规方法进行术前交接班) 另选取 !"#, 年 # 月*#! 月上

述病因在我院进行治疗的 +$ 例高危产妇为观察组#采用医护一体化交班模式) 观察 ! 组患者手术开台时间+

护理不良事件发生率) 结果'观察组手术开台时间为!$$"$ #̀$)&"<)*#短于对照组的!#!$%" !̀$+$"<)*#

差异有统计学意义!4a"$"&") 对照组交接病情不全面+物品交接不齐全发生率分别为 !"$(+V+!)$(#V#高

于观察组的 !$,+V+!$,+V!4a"$"&") 结论'失血性休克产妇院内急救衔接中使用医护一体化交班模式#

能够缩短手术开台时间#减少交接不良事件的发生风险)
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''术中患者移交是指将患者基本信息和看护患

者的职责由一位医务人员移交至另一位医务人

员'#(

#如沟通有效#则有助于关键信息的传送+患

者护理的连续性以及形成平稳和衔接良好的护理

环境&如沟通无效#则可能导致患者护理的脱节#造

成不良后果'! *+(

) 近年来医护一体化的紧密合作#

在多方面取得良好效果) 产妇失血性休克急救手

术交班内容繁多#时间紧迫#本院手术室将医护一

体化交班模式运用到该类患者中#现报告如下)

MR资料与方法

#$#'一般资料

%%&#%
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选取 !"#&年 #月*#!月收治的包括宫缩乏力+

前置胎盘+胎盘早剥+胎盘植入+羊水栓塞等原因引

起的失血性休克的 %+ 例高危产妇为对照组) 另选

取 !"#,年 #月*#! 月上述病因引起失血性休克的

+$例高危产妇为观察组) 本次研究经我院伦理委员

会批准实施) !组患者年龄+孕期+出血原因等一般

资料比较#差异无统计学意义!4e"$"&")

#$!'方法

! 组失血性休克产妇实施急诊抢救#积极给

予抗休克治疗#待血压+生命体征得到控制后针对

具体出血原因给予止血手术处理) 对照组产妇院

内急救衔接过程中采用常规方法进行术前交接

班#病房护士送患者到手术室门口#与巡回护士依

据手术通知单和.术前准备及手术交接查对单/

逐项核查各项内容) 观察组采用医护一体化交班

模式#具体方法如下)

#$!$#'制定规范$ 制定产科失血性休克!含其它

绿色通道疾病"术前交接规范) 由手术室与产科

组成项目团队#经文献查证+回顾以往病例在交接

班中存在的不足#查漏补缺后制定规范) 经医护

培训后予以实施'%(

)

#$!$!'改变交接地点$ 由以往的手术室门口交

接#转移到在手术间交接) 常规模式中病房护士

与巡回护士在门口交接#其余工作人员无从参与#

难以立刻开展术前各项工作#改变交接地点可以

避免这一难题)

#$!$+'分工交接内容$ 按危重患者监护要求持

续监测生命体征#对呼吸+血压+心率+心电+神志+

瞳孔初级评估#根据病情变化及时进行处理#坚持

生命支持为先+器官功能维持为主为原则#同时评

估孕产妇及胎儿宫内情况) 病房护士与巡回护士

交接内容为$患者身份+过敏史+备血+出血情况+

备皮+术前用药+皮肤+禁食+知情同意书+携带物

品) 产科医生与麻醉医生交接内容为$患者生命

体征+相关检查结果+胎心音'&(

)

#$!$%'交班完毕后各项工作无缝隙衔接$ 巡回

护士与器械护士共同清点台上所有用物) 病房护

士继续为患者提供插尿管+输液+安慰等服务)

#$+'观察指标

记录 ! 组患者手术开台时间!从患者进入手

术室后快速实施开台前的各项工作到切皮所用的

时间"#对比护理不良事件!交接病情不全面+物

品交接不齐全"发生率)

SR结果

观察组手术开台时间平均!$$"$ #̀$)&"<)*

短于对照组的!#!$% !̀$+$"<)*!4a"$"&") 观

察 组 护 理 不 良 事 件 发 生 率 低 于 对 照 组

!4a"$"&") 见表 #)

表 MRS 组护理不良事件发生率比较%(#V$&

组别 交接病情不全面 物品交接不齐全

对照组!( f%+" (!!"$(+" #!!!)$(#"

观察组!( f+$"

#!!$,+"

#

#!!$,+"

#

'与对照组比较#

#

4a"$"&)

NR讨论

医护一体化床边交接班模式与传统模式相

比#打破了医患与护患之间的隔阂#使医生+护士

及患者构成一个新的整体#医生在制定治疗方案

及对患者进行检查时#护理人员能够有效参与)

本院手术室护龄 + 年以内的护士占 +$V#当遇上

产科急危病例或需处理异常情况时临床经验不

足#交接不良事件发生率较高) 妇产科产程中大

出血的情况屡屡发生#严重时可危及产妇的生命

安全) 术前医护人员精准+高效率的交接能够提

高产妇的救治效果和存活率) 本研究患者进入手

术室后快速实施开台前的各项工作到切皮所用的

时间#从对照组的!#!$%" !̀$+$"<)* 缩短到观察

组的!$$"$ #̀i)&"<)*#为后续急救治疗赢得的

宝贵的时间) 综上所述#医护一体化交班模式应

用于失血性休克产妇院内急救衔接中#能够缩短

手术开台时间#减少交接不良事件的发生率)
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