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护理风险管理联合流程优化对小儿流感暴发期门急诊输液室 

护理质量的影响 

郭 莹 

金华市中心医院  浙江金华 

【摘要】目的 分析护理风险管理联合流程优化对小儿流感暴发期门急诊输液室护理质量的影响。方法 选取

小儿流感暴发期门急诊输液室患者 80 例，随机均分为对照组和观察组，对照组实施常规护理，观察组实施护理

风险管理联合流程优化护理，对比不良事件发生率以及护理质量评分。结果 观察组不良事件发生率低于对照组，

护理质量评分高于对照组（P<0.05）。结论 对小儿流感暴发期门急诊输液室实施护理风险管理联合流程优化护

理，可以降低不良事件发生率，提高护理质量评分。 
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Effect of nursing risk management combined with process optimization on nursing quality of outpatient 

infusion room during pediatric influenza outbreak 
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【Abstract】Objective To analyze the effect of nursing risk management combined with process optimization on 
nursing quality of outpatient infusion room during pediatric influenza outbreak. Methods A total of 80 patients in outpatient 
infusion room during pediatric influenza outbreak were randomly divided into control group and observation group. The 
control group received routine nursing, and the observation group received nursing risk management combined with 
process optimization nursing. The incidence of adverse events and nursing quality scores were compared. Results The 
incidence of adverse events in the observation group was lower than that in the control group, and the nursing quality score 
was higher than that in the control group (P<0.05). Conclusion The implementation of nursing risk management combined 
with process optimization nursing in outpatient infusion room during pediatric influenza outbreak can reduce the incidence 
of adverse events and improve the nursing quality score. 
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在儿科门急诊输液室的流感高发期应对策略中，

空间规划需遵循功能分区明确的原则，将治疗区域划

分为候诊、治疗及应急三个主要功能区。候诊区域应设

置充足的等候席位，治疗区域需配备符合人体工程学

的输液座椅，应急区域则需预留足够的抢救空间[1]。护

理质量改进体系风险管理着重于系统识别、分析、干预

和持续改进护理服务中的安全隐患，其核心目标是构

建患者安全保障机制，体系经过多维度评估临床操作

中的风险节点，如防跌倒管理、给药安全等关键环节，

进而建立标准化的防控方案。流程再造则是经过系统

分析现有护理路径，运用循证方法优化工作流程，消除

冗余环节，构建标准化、高效率的护理服务模式，改进

策略可以提升临床护理工作的精准度和时效性，最终

实现优质护理服务的目标[2-3]。 
1 资料与方法 
1.1 资料 
选取 2024 年 2 月至 2025 年 2 月小儿流感暴发期

门急诊输液室患者 80例，随机均分为对照组和观察组，

每组患者 40 例。对照组男 22 例，女 18 例；年龄 4~14
岁，平均（6.32±4.21）岁。观察组男 21 例，女 19 例；
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年龄 3~12 岁，平均（6.92±5.74）岁（P＞0.05）。 
补充纳入：（1）患者年龄小于 14 周岁；（2）符

合小儿流感诊断标准；（3）首次接受输液治疗。 
排除标准：（1）凝血功能障碍；（2）器官类疾病；

（3）中途退出治疗。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 对照组实施常规护理： 
（1）环境消毒管理：指定专职人员按照标准化流

程，每日使用有效氯消毒剂对输液区域的地面、墙壁及

各类物体表面进行彻底清洁消毒，为最大限度降低院

内感染风险，控制消毒频次，重点区域需加强消毒力

度。采用紫外线空气消毒设备，每日进行照射，保证消

毒范围覆盖整个治疗区域，包括难以触及的角落，从而

为流感患儿提供洁净安全的治疗环境。 
（2）规范查对流程：医护人员在药物配置及输液

治疗过程中，必须严格遵循“三查七对”原则。“三查”

包括操作前评估、操作中确认及操作后复查，“七对”

则要求核对患儿床号、姓名、药品名称、剂量、浓度、

给药时间及途径。经过规范化的核对机制，可有效防止

医疗差错，在实施静脉输液前，护士需反复确认患儿腕

带信息与医嘱单内容完全匹配，经双人核对无误后方

可执行操作，保证治疗安全。 
1.2.2 观察组 观察组实施护理风险管理联合流程

优化护理： 
（1）风险因素识别与评估：在流感流行高峰期，

儿科输液室面临多重风险因素。护理人员因接诊量骤

增易出现工作倦怠，可能影响操作准确性，患儿及家属

因疾病困扰易产生负面情绪，导致治疗依从性降低；密

闭空间内人群聚集增加呼吸道传播风险，不同年龄段

患儿生理特征差异显著，需个性化计算给药剂量，存在

剂量误差隐患。 
（2）流程改进与风险管理措施：配置高年资护士

实施三级分诊，经过症状评估快速鉴别流感病例，按病

情分级引导就诊，实施空间分流。推行移动端预约结算

系统，减少候诊区人员密度。增设自助服务终端，优化

缴费流程。实行双人双核对制度，重点核查患者身份信

息与给药方案。设立专用药柜实行分类定位管理，提升

取药准确性。根据患儿发育特点选择适宜穿刺工具，操

作前实施心理干预。按病情程度分区安置，危重患儿优

先安排在监护区。科学规划座位布局，保持通风换气。

配置智能输液监测装置，实现输注过程动态管理。开展

个性化健康教育，提高家属照护能力。建立过敏反应、

惊厥发作等应急预案，定期开展情景模拟演练。 
（3）质量监测与改进机制：建立多维评价体系，

定期分析护理质量指标、患者反馈及不良事件数据。经

过 PDCA 循环持续改进工作流程，动态调整防控策略，

实现护理质量螺旋式提升。 
1.3 观察指标 
对比不良事件发生率以及护理质量评分。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS26.0 软件分析。计量资料以均数±标准

差 x ±s 表示，采用 t 检验，计数资料以例数或百分比

表示，采用 χ2 检验，P＜0.05 有统计学意义。 
2 结果 
2.1 不良事件发生率 
观察组不良事件发生率低于对照组（P<0.05）。 
2.2 护理质量评分 
观察组护理质量评分高于对照组（P<0.05）。 

表 1  不良事件发生率[n(%)] 

组别 例数 呼吸暂停 继发感染 硬肿症 喂养不耐受 总发生率 

对照组 40 1（2.50） 1（2.50） 1（2.50） 1（2.50） 4（10.00） 

观察组 40 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 

χ2 - - - - - 5.987 

P - - - - - 0.000 

表 2  护理质量评分（ x ±s，分） 

组别 例数 护理态度 心理疏导 管理措施 操作水平 

对照组 40 46.35±1.36 43.39±0.65 48.35±1.38 41.61±0.65 

观察组 40 66.74±1.65 66.69±0.63 68.61±1.41 66.23±0.61 

t - 60.310 162.794 64.946 174.680 

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 
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3 讨论 
在小儿流感流行期间，门急诊输液室面临患儿数

量激增、病情复杂多变等挑战。经过实施系统化的护理

风险管理，采用科学的风险评估方法对输液环境中的

各类隐患进行全面筛查，重点防控院内感染、药物不良

反应及患儿安全事件等关键风险。针对不同风险类型

制定差异化防控方案。在感染控制方面，经过改进通风

设施、加装空气消毒装置及优化空间布局等措施降低

人员密度，在用药安全方面，实行双人核查机制，严格

规范药品配置及给药流程，有效杜绝用药差错。实施输

液流程再造工程，运用信息化手段整合挂号、缴费、分

诊等环节，建立一站式服务平台。经过岗位职责再界

定，明确各环节责任主体，防止职责不清导致的护理缺

陷。在静脉穿刺等关键操作中，配置高年资护士执行，

并建立标准化操作流程，以提升穿刺成功率，减轻患儿

痛苦及相关并发症风险。建立三级应急响应机制，针对

高热惊厥、过敏性休克等急症制定标准化处置流程。经

过定期开展情景模拟演练，提升护理人员的应急处置

能力与团队协作效率，保证突发事件得到及时有效处

理[4-5]。完善急救物资动态管理体系，实行“五定”管

理原则，保障急救药品、设备的完好率和可用性。输液

室常备足量解热镇痛药、抗组胺药及急救器械，为应急

救治提供物资保障[6]。建立涵盖身份核对、静脉穿刺、

导管固定、滴速调控等环节的标准化作业程序，保证护

理服务的同质化与安全性，提升患儿家属满意度。构建

PDCA 循环质量管理体系，经过定期质量督查与指标

监测，实现护理质量的持续改进。运用质量管理工具分

析不良事件，制定改进措施，不断提升服务水平。加强

护患沟通能力培训，指导护理人员运用儿童友好型沟

通技巧缓解患儿焦虑，同时经过规范化健康宣教增进

家长对诊疗方案的理解与配合。实施全程健康教育计

划，向患儿及家长普及流感防控知识及居家护理要点，

提升其自我管理能力，促进疾病康复并改善服务评价。

在流感流行期，建立与儿科、感染科等科室的快速响应

通道，实现诊疗护理无缝衔接。当患儿病情变化时，可

立即启动多学科会诊，保证救治时效性。流程再造提升

护理工作效率，使护理人员可以为患儿提供更优质的

个性化服务，优化后的流程缩短候诊时间，改善患者就

医体验和服务质量评价指标[7-8]。 
综上所述，对小儿流感暴发期门急诊输液室实施

护理风险管理联合流程优化护理，可以降低不良事件

发生率，提高护理质量评分。 
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