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海恩法则在心脏手术手术室护理安全管理中的应用研究 
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【摘要】目的 心脏手术治疗时，分析手术室护理安全管理中海恩法则的应用价值。方法 研究患者 60 例，

均开展心脏手术治疗，选取时间方面，介于 2025 年 1 月至 2025 年 12 月，奇偶数字法分组后，每组 30 例；其

中，常规护理管理用于对照组，海恩法则指导下的护理安全管理用于实验组，比较效果。结果 （1）护理质量各

项评分中，和对照组相比，实验组高，P＜0.05；（2）心脏手术治疗时的不良事件发生率中，两组患者分别为：

26.67%、6.67%，比较结果得出：实验组更低，P＜0.05；（3）护理满意度比较，（73.33%）VS（96.67%），实

验组居更高水平，P＜0.05。结论 心脏手术治疗过程中，为了提高护理质量，保障患者满意度，临床上可采用海

恩法则指导下的护理安全管理，该方案效果确切，可降低各类不良事件发生率，值得推广。 
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Research on the application of Heinrich’s Law in the nursing safety management of cardiac surgery 

operating rooms 

Bei Wang 
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【Abstract】Objective To analyze the application value of Heinrich’s Law in the nursing safety management of 
cardiac surgery operating rooms. Methods Sixty patients undergoing cardiac surgery were selected, with the selection 
period ranging from January 2025 to December 2025. They were divided into two groups of 30 each using the odd-even 
number method. The control group received conventional nursing management, while the experimental group received 
nursing safety management guided by Heinrich's Law. The effects were compared. Results (1) In the scores of various 
nursing quality indicators, the experimental group was higher than the control group, P < 0.05; (2) The incidence of adverse 
events during cardiac surgery was 26.67% in the control group and 6.67% in the experimental group, with the experimental 
group showing a significantly lower rate, P < 0.05; (3) In terms of nursing satisfaction, the rates were 73.33% and 96.67% 
respectively, with the experimental group having a higher level, P < 0.05. Conclusion During the treatment of cardiac 
surgery, to improve nursing quality and ensure patient satisfaction, nursing safety management guided by Heinrich's Law 
can be adopted in clinical practice. This approach is effective in reducing the incidence of various adverse events and is 
worthy of promotion. 
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心脏手术，在临床上有较高应用率，对于患者来说，

能够较好地改善自我心功能指标，可减轻疾病症状[1]；

但是，在具体实践中，心脏手术操作过程比较复杂，造

成的创伤相对较大，风险系数较高，因此，为了更好地

保障手术安全性，临床上还需积极分析、探讨并引入有

效管理模式[2-3]。在本项研究中，以 60 例我院实施心脏

手术的患者为参考对象，将其随机分组后，探讨常规护

理管理、海恩法则指导下的护理安全管理应用效果，具

体阐述如下。 
1 临床资料和方法 
1.1 一般资料 
按照奇偶数字法指导，将 2025 年全年（1 月至 12

月）在我院实施心脏手术治疗的患者分组，具体包括：

对照组、实验组，两组共 60 例，详情如下。对照组：

30 例，性别分布中，14 例为女患，16 例为男患，年龄

区间 18 岁-60 岁，平均数值（39.08±1.55）岁；实验
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组：30 例，性别分布中，13 例为女患，17 例为男患，

年龄区间 19 岁-58 岁，平均数值（38.59±1.78）岁。

以上信息均衡可比，P＞0.05。 
1.2 方法 
对照组：提供常规护理管理，包括：基础准备，心

脏手术全程持续性监测患者个人反应以及生命体征，

如：心率、血压、血氧饱和度等，将相关数据详细记录，

出现意外情况时对症处理。 
实验组：提供海恩法则指导下的护理安全管理，主

要内容有：（1）构建小组。为了提高患者心脏手术治

疗安全性，优化患者自我体验，护士长需及时创建对应

的工作小组，具体实践中，内部成员以经验丰富、工作

积极性较高的护理人员为主，其次，安排专业培训，核

心内容有：海恩法则内涵、心脏手术注意事项、如何开

展安全管理等。（2）排查隐患。海恩法则强调“一起

严重事故背后，必然有轻微事故 29 起、未遂先兆 300
起、事故隐患 1000 起”；因此，在患者开展心脏手术

前，小组成员需及时梳理风险隐患、正确识别潜在风险

因素，如：器械消毒不彻底、医疗设备故障、信息核对

失误、手术体位不当等，随后将风险因素划分级别，即：

轻微、一般、重大隐患，设立风险台账，由专门护理人

员负责详细记录；同时，小组内成员还需开会探讨并确

定应对策略。（3）制定预防方案。轻微隐患处理时，

由对应护理人员负责现场纠正，随后在风险台账中详

细记录具体方案、后续情况。一般隐患中，常见类型有：

护理文书记录不完整、手术器械摆放不当等，针对以上

情况，护士长需明确提出并安排护理人员进行有效整

改，明确完成时间并做好跟踪。重大隐患中，包括：心

脏手术期间器械异常、患者大出血等，为了预防以上情

况发生，对于相关的医疗器械，临床上需定期检查、维

护，必要时将其更换，按照规定流程开展手术操作。（4）
总结改进。心脏手术治疗时，对于阶段内存在的护理问

题，护士长需及时统计，随后在定期会议中明确提出，

对涉事人员表示批评，要求其分析原因并确定改进策

略，重新学习、考核。另外，对于风险台账中的相关因

素，护士长需带领小组成员重复检查，总结具体经验并

完善相关流程。对于已经处理的隐患因素，护士长可定

期检查，确保彻底消除。 
1.3 评价指标 
心脏手术患者中，分析两组护理质量评分、不良事

件发生率以及满意度情况。在护理质量方面，包括四个

维度，即：操作规范、流程管理、风险防范、安全管控，

每个维度 100 分，测定数据高低和护理质量成正比关

系；不良事件方面，常见类型有：用药差错、管道滑脱、

感染、压疮。 
1.4 统计学分析 
SPSS25.0 软件分析，计量资料、计数资料调取后，

用 T、χ2 检验，代表形式为（ x s± ）、（%），P＜0.05。 
2 结果 
2.1 护理质量 
护理质量各项评分统计后，实验组较对照组高，P

＜0.05，详见表 1。 
2.2 不良事件发生率 
心脏手术治疗时的不良事件发生率中，实验组更

低，P＜0.05，详见表 2。 
2.3 护理满意度 
心脏手术患者满意度比较，实验组居更高水平，P

＜0.05，详见表 3。 

表 1  比较对照组、实验组护理质量（ x s± ，分） 

组别名称 操作规范 流程管理 风险防范 安全管控 

对照组（n=30 例） 82.98±2.11 81.53±2.96 82.04±3.25 82.46±3.17 

实验组（n=30 例） 94.67±1.58 93.72±2.11 94.58±1.77 94.05±2.01 

T 24.290 18.368 18.560 16.912 

P 0.000 0.000 0.000 0.000 

表 2  比较对照组、实验组不良事件发生率（%） 

组别名称 用药差错 管道滑脱 感染 压疮 总计（%） 

对照组（n=30 例） 1（3.33） 1（3.33） 3（10.00） 3（10.00） 8（26.67） 

实验组（n=30 例） 0（0.00） 0（0.00） 1（3.33） 1（3.33） 2（6.67） 

χ2 - - - - 4.320 

P - - - - 0.038 
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表 3  比较对照组、实验组护理满意度（%） 

组别名称 满意 一般 不满意 总满意度（%） 

对照组（n=30 例） 12（40.00） 10（33.33） 8（26.67） 22（73.33） 

实验组（n=30 例） 16（53.33） 13（43.33） 1（3.33） 29（96.67） 

χ2 - - - 6.405 

P - - - 0.011 

 
3 讨论 
护理安全管理过程中，海恩法则为重要理念，具体

包括以下环节，即：提前识别风险因素、制定预防策略、

跟踪改进等，上述方案能够有效打破“事后处理”模式，

可更好地提高心脏手术患者最终疗效[4]。 
本项研究结果显示：护理质量各项评分比较，实验

组高，P＜0.05；不良事件发生率中，实验组 VS 对照

组，更低，P＜0.05；满意度统计后，实验组高，P＜0.05。
具体分析如下：海恩法则指导下的护理安全管理，系统

化较强，能够从构建小组、加强培训方面进行干预，目

的在于：强化工作人员防范意识，提高专业能力[5-6]；

与此同时，在排查隐患过程中，对于患者心脏手术的各

个流程，工作人员需要认真分析，及时总结并将相关因

素详细记入风险台账，随后由小组内全部成员负责讨

论，将其划分等级后制定预防策略，从而使其更好地解

决，在源头上保障患者手术安全性[7]。另外，定期总结、

改进措施，还能够确保相关隐患问题彻底消除，可避免

重复出现，对于患者来说，还能够更好地保障自我生命

安全，可提高预后水平[8-9]。 
总而言之，心脏手术治疗过程中，海恩法则指导下

的护理安全管理效果确切，在临床上有较高安全性，可

大力推行。 
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