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Abstract
Objective: To conduct research on high-quality nursing services for grassroots health service centers. Methods: From June 2023 to 
December 2023, 116 patients in the hospital were randomly selected as the study subjects. They were randomly divided according to 
the number table method, excluding those who withdrew from the study midway. They were divided into a control group (n=58) for 
receiving grassroots nursing services, and an observation group (m=58) for providing high-quality nursing services. Results: After 
nursing, the negative emotions of the two groups of patients were effectively relieved (P<0.05), and the degree of relief of negative 
emotions in the observation group was more significant than that in the control group (P<0.05). From the comparison of patient 
quality of life scores, it can be seen that there is a statistical difference (P<0.05) between the observation group and the control group. 
There was a significant difference in nursing quality scores between the observation group and the control group (P<0.05). In the 
evaluation of nursing satisfaction, the satisfaction rate of the control group was 84.48%, while the satisfaction rate of the observation 
group was 96.55%, indicating a statistically significant difference (P<0.05). Conclusion: High quality nursing services can improve 
the quality of grassroots nursing from various aspects such as the structure and level of grassroots nursing, promote the recovery of 
patients’ physical and mental health, and are worthy of widespread promotion and application.
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优质护理服务对基层护理模式的影响分析
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摘  要

目的：针对基层卫生服务中心进行优质护理服务研究。方法：于2023年6月至2023年12月随机选取院内患者116例作为研
究对象，按照数字表法进行随机分组，排除中途退出研究者，共将其分为对照组（n=58），进行基层护理服务，另观察
组（m=58）进行优质护理服务。结果：护理后两组患者的不良情绪得到有效缓解（P<0.05），以观察组患者不良情绪
缓解程度较对照组患者更为显著（P<0.05）。由患者生活质量评分比较可见，观察组患者与对照组患者存在统计学差异
（P<0.05）。观察组患者护理质量评分与对照组差异性显著（P<0.05）。护理满意度评价中，对照组满意度达84.48%，而
观察组满意度达96.55%，可以差异性具有统计学意义（P<0.05）。结论：优质护理服务从基层护理结构和护理水平等各方
面出发提升基层护理质量，促进患者治愈身心健康，值得广泛推广应用。
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1 引言

在基层卫生服务中心，基层护理模式始终难以全面满

足患者的护理需求，提供完善的护理服务 [1]。目前，医联体

模式对于基层护理质量及护理人员的专业护理能力的提升

具有重要影响，相关研究认为，医联体模式可通过护理帮扶

的方式有效提升基层中医院护理人员的护理能力 [2]。除此之

外，为有效提升基层护理水平，也有研究者从优质病房服务、

病房护理与监督、进行专业护理培训等方面提升护理能力 [3]，

使患者接受优质护理服务 [4]。基于此，在本研究中提出优质

护理服务措施，探讨优质护理服务对基层护理模式的影响。

2 研究资料与方法

2.1 研究资料

于 2023 年 6 月至 12 月按照随机数字表法收纳各科室

的临床病患进行研究，共有 116 例，其中对照组（n=58），

进行基层护理服务，包括 62 名男性患者，54 名女性患者，

平均年龄为（46.78±11.25）岁，患病天数平均为（10.63±3.22）

天；另观察组（m=58）进行优质护理服务，包括 59 名男性
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患者，57 名女性患者，平均年龄为（48.21±10.32）岁，患

病天数平均为（10.12±2.61）天。纳入标准：①患者自愿参

与且未半途退出，签署该研究自愿参与同意书；②在本院内

基本医疗资料完整。排除标准：①患有重大疾病者，如恶性

肿瘤或重要器官功能衰竭等；②存在意识障碍、认知障碍或

其他精神疾病者。

2.2 方法

2.2.1 对照组
本研究对照组仅采用本院基层护理服务措施，主要包

括对患者进行入院指导、用药指导、健康教育，对患者及其

家属相关疑问进行解答，进行疾病相关专业护理，对患者用

药情况进行观察，以及时对不良事件进行处理。

2.2.2 观察组
本研究对观察组采用优质护理服务措施。①基础护理

操作。各护理人员对不同科室的患者根据疾病状况进行专业

护理，护理人员需严格遵守护理操作流程以及对患者进行相

关护理操作的讲解，保持行为规范及耐心细致，保护患者隐

私 [5]。在不同科室内的护理人员需加强业务培训，提升自身

的专业护理能力 [6]。②病房管理。需坚持以人为本的管理理

念，建立病房巡检排班表，对患者进行 24h 全天性的病房管

理与监督 [7]，在患者进入病房之前了解患者的基本情况，帮

助患者尽快适应病房环境，主动接待患者 [8]。③环境护理。

保持病房内的干净整洁，打造舒适的病房环境，设置防护栏

或者屏风，保障患者隐私，并对病房进行定期整理、清洁和

消毒，可在病床周围设置防滑垫，防止患者下床时意外滑倒。

④健康宣教。在患者入院前护理人员需与患者进行充分沟

通，了解患者的病情发展状况，帮助患者了解自身的疾病及

生理情况，提升认知度及治疗效率，使患者更加配合护理措

施。⑤饮食干预。在评估患者身体状况的基础上进行饮食计

划的定制，根据营养状况和个人饮食爱好为患者提供能够促

进疾病痊愈的良好饮食，并帮助患者养成良好的饮食习惯。

⑥运动干预。针对骨科或需要加强运动的住院患者，护理人

员可帮助患者制定相应的运动计划，引导患者加强运动，进

行科学健康的运动康复训练，促进痊愈。⑦心理沟通。大部

分患者在入院治疗后存在一定的不良情绪，护理人员需加强

与患者的心理沟通，采用适当的沟通技巧了解患者对自身疾

病的想法。⑧不良事件处理。为有效促进患者康复，护理人

员需在患者治疗过程中严格关注患者的用药状况以及其他

不良事件的发生，对于院内感染或医疗事务可建立相应的应

急预警措施 [9]，对不良事件进行专业处理，保障患者院内治

疗的安全性和有效性。

2.3 观察指标
①通过焦虑自评量表（SAS）以及抑郁自评量表（SDS）

进行不良情绪评价，评价时间主要在护理前后。

②根据 QOL-BREF 量表从环境、心理、生理和社会关

系四方面对患者的生活质量进行评价，该量表以分数越高认

为患者的生活质量越高。

③护理质量评分，各方面总分为 20 分，以分数越高认

为临床护理质量越高。

④满意度评价主要计算方式为：满意度 =（非常满意 +

满意 + 一般满意）/ 总数 %。

2.4 统计学方法
本研究数据均采用 SPSS 26.0 进行统计学分析，计数

资料以“均值 ± 标准差”“例（n）”“%”进行表示，以

t 检验和 X2 检验为主，检验值 P<0.05 认为差异具有统计学

意义。

3 结果

3.1 患者不良情绪评分比较
由表 1 可见，两组患者护理后的不良情绪评分结果较

护理前显著下降（P<0.05），且以观察组患者的不良情绪

评分结果显著低于对照组，相比具有统计学差异（P<0.05）。

3.2 患者生活质量评价比较
比较两组患者的生活质量，结果由表 2 可见，从各方

面评分中，以观察组患者的生活质量评分显著高于对照组，

两组比较差异具有统计学意义（P<0.05）。

3.3 护理质量评分比较
护理质量评分比较结果由表 3 可见，从基础护理、健

康宣教等方面中，观察组与对照组间的护理质量具有显著差

异（P<0.05），以观察组的护理质量评分更高。

3.4 护理满意度比较
从护理满意度比较中可见，观察组患者满意度（96.55%）

高于对照组（84.48%），具有显著差异（P<0.05）。结果

见表 4。

表 1 两组患者护理前后的不良情绪评分比较（分）

组别 例数
SAS SDS

护理前 护理后 护理前 护理后

对照组 58 63.27±5.15 40.22±4.56 65.28±3.37 37.67±3.15

观察组 58 63.82±4.96 31.26±2.71 65.14±4.21 31.28±2.94

t 0.381 11.935 0.819 8.394

P >0.05 <0.05 >0.05 <0.05
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4 讨论

为有效促进基层护理模式的发展，本研究对基层卫生

服务中心实施优质护理服务研究。该优质护理服务主要从基

础护理操作、病房管理、环境护理、健康宣教等多方面出发，

根据患者的护理服务需求实施护理措施，并从基层护理管理

和护理人员专业能力的提升方面进行护理服务设计。本研究

的优质护理服务对于护理人员的专业能力以及管理能力等

多方面进行综合性提升，以全面提高基层护理服务的协调性

与高效性，引导患者重视健康、提高健康素养。研究结果可

见，该优质护理服务可有效改善患者的不良情绪，提升患者

的生活质量，对于护理质量也具有一定的促进效果，与该院

内的基层护理措施具有显著差异性，患者的护理满意度显著

提高。优质护理服务对于基层护理模式的影响是多方面的，

主要以人性化、科学化和专业化的方案对患者实施护理措

施，由此可见，在基层护理模式中，为促进基层护理模式的

发展，推进护理质量的提高，基层卫生服务中心应坚持以人

为本，加强与患者的沟通以及对患者病情的管理，对患者实

施针对性、个性化的专业护理服务，促进患者护理体验与护

理水平的提升，协调医护患关系，促进患者痊愈，提升预后

效果。
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表 2 两组患者生活质量评价比较（分）

组别 例数 环境 心理 生理 社会关系

对照组 58 2.38±0.67 2.17±0.61 3.28±0.36 2.98±0.41

观察组 58 4.52±0.21 4.15±0.26 4.02±0.15 3.77±0.56

t 20.761 21.586 27.615 24.157

P <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

表 3 两组患者的护理质量评分比较（分）

组别 例数 基础护理 健康宣教 安全管理 病房管理 护理操作

对照组 58 15.83±2.21 14.72±1.83 16.33±1.65 14.96±2.18 16.76±2.05

观察组 58 18.63±1.19 19.65±1.56 19.72±0.53 18.65±1.55 18.79±1.25

t 11.296 15.721 20.864 10.857 14.267

P <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

表 4 两组患者的护理满意度评价

组别 例数 非常满意 满意 一般满意 不满意 满意度（%）

对照组 58 16 13 20 9 84.48

观察组 58 27 16 13 2 96.55

X2 4.382

P <0.05




