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Abstract
Objective: To explore the value of selecting nursing risk management in nursing management of head and neck tumor surgery. Meth-
ods: A total of 50 patients with head and neck tumor were enrolled in the study from January, 2019 to December, 2019. Routine man-
agement (control group, n=25) and nursing risk management (observation group, n=25) were performed from January, 2019 to June, 
2021 and December, 2019, respectively, to compare the management effect. Results: The management effect of the observation group 
was higher than that of the control group, and the statistical value was P<0.05. Conclusion: The application of nursing risk manage-
ment in the nursing management of head and neck tumor surgery is remarkable and worthy of reference. 
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护理风险管理在头颈肿瘤外科护理管理中的应用效果及推
广价值分析　
贾雨薇　

包头市肿瘤医院，中国·内蒙古 包头 014030　

摘　要

目的：探讨头颈肿瘤外科护理管理中选用护理风险管理的价值。方法：选 2019.01-2019.12 区间接收 50 例头颈肿瘤患者研究，
2019.01-2019.06 期间实施常规管理（对照组，n=25）、2019.07-2019.12 期间实施护理风险管理（观察组，n=25），对比管
理效果。结果：观察组管理效果高于对照组，统计值 P ＜ 0.05。结论：护理风险管理在头颈肿瘤外科护理管理中应用效果显著，
值得借鉴。　
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1 引言

头颈肿瘤为外科常见病，包括颈部、耳鼻喉科、口腔颌

面部肿瘤，常见甲状腺肿瘤、舌头癌、牙龈癌、喉癌等，据

统计我国头颈肿瘤在以每年 0.15 的百分比升高，但受性别、

地域、生活环境等影响，各地头颈肿瘤发生率不同，但治疗

方案大同小异，为提高治疗及康复效果，规避潜在护理风险，

需采取风险管理方案 [1]。护理风险管理可对潜在的风险进行

辨别、评估，而后采取针对性干预方案，以提高护理安全性、

有效性，加之头颈肿瘤患者病情重，治疗期间极易发现出现

意外，增加临床死亡率，基于此需采取风险管理方案，以提

高护理效果。本文选择 2019.01~2019.12 区间接收头颈肿瘤患

者 50 例研究，汇总。

2 资料与方法

2.1 一般资料

纳入 25 例 2019.01~2019.06 期间收治头颈肿瘤为对照组，

纳入 25 例 2019.07~2019.12 期间收治头颈肿瘤为观察组。观

察组 25 例中男 / 女 =15/10，年龄均值（46.35±3.42）岁；

11 例颈部肿瘤、8 例耳鼻喉科肿瘤、6 例口腔颌面部肿瘤。

对照组 25 例中男 / 女 =14/11，年龄均值（46.64±3.14）岁；

10 例颈部肿瘤、9 例耳鼻喉科肿瘤、6 例口腔颌面部肿瘤，
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数据统计 P>0.05。

2.1.1 纳入标准

（1）经病理检查确诊者。

（2）可正常沟通及交流者。

（3）无精神及心理疾病者。

（4）自愿入组并签署“知情同意书”者 [2]。

2.1.2 排除标准

（1）精神及心理疾病者。

（2）肝肾功能不全者。

（3）心肺功能疾病者。

（4）自愿退出本次研究者。

（5）听力障碍者 [3]。

2.2 方法

常规管理：护理人员在患者入院后需加强对其生命体征

的监测，同时根据其病情做好用药指导，确保其遵医嘱定时、

定量用药，再者根据其实际情况做好基础护理及饮食指导工

作，并就生活中可能影响康复效果因素展开干预，以规避潜

在护理风险。其中，护理风险管理包括以下内容。

2.2.1 培训

由医院管理部门定期对护理人员风险识别能力、护理风

险意识进行培训，并指导其掌握护理风险应急预案制定及实

施方案，确保可及时处理潜在护理风险，提高护理安全性。

2.2.2 优化护理流程

对常规护理流程进行分析，结合临床发现的护理问题对

护理流程进行优化，确保每位护理人员在工作中掌握 5~6 例

患者的基础资料、专科护理进展等，使患者及其家属明确在

出现异常情况时该如何寻求医务人员、具体寻求那位医护人

员。其次护理人员在工作中需加强与患者及其家属沟通，询

问其对临床护理满意度、需要改进的内容，而后不断完善自

己护理工作；再者责任护士需加强病房监护，密切观察重症

患者临床表现，确保可及时发现护理问题；在节假日、夜间

需合理安排值班人员，确保每班中有 1 名资历深、应急能力

高的护理人员，以便可冷静应对突发事件。

2.2.3 严格落实岗位职责

科室需成立护理风险管理小组，由小组成员加强巡视，

并定期就发现的护理风险进行上报、讨论，并制定护理风险

规避方案，而后对护理方案实施情况进行监督。

2.2.4 提高专业能力

头颈肿瘤类型多、病情复杂、多变，因此对护理人员专

业要求较高，医院需定期组织表现优异者进修，并安排专人

定期对护理人员进行培训，以便可掌握最新护理方案，提高

其专业能力及应激能力。

2.2.5 拟定护理风险预案

科室可根据近年发生的护理风险问题制定应急预案，以

降低护理风险发生率，如就诊过程中发现火灾、地震等如何

安排患者逃离；患者出现跌倒、大出血时如何第一时间进行

急救，同时需根据收治患者类型准备好各种急救药物、仪器，

且各项操作需严格遵循无菌制度，以提高护理效果。

2.3 观察指标

（1）可见窒息、创口感染、大出血、跌倒等护理风险事件。

（2）参考科室自制“满意度调查表”从态度、行为、

专业程度、沟通能力等方面评价，得分越高满意度越高。

（3）从应急预案制定、应急能力、专业能力等方面评

价管理效果，每项分值 100 分，得分越高管理效果越理想。

2.4 统计学方法

选用 SPSS22.0 统计软件分析计量资料（以 x false±s 表

示，t 检验）、计数资料（以 n、% 表示，χ2 检验），有统计

学意义以 P ＜ 0.05 表示。

3 结果

3.1 统计两组护理风险事件发生率

与对照组 24.00% 护理风险事件发生率相比，观察组

（4.00%）明显降低（P ＜ 0.05），见表 1。

表 1 护理风险事件发生率 [n(%)]

组别 窒息 创口感染 大出血 跌倒 合计

观察组
（n=25）

0（0.00）0（0.00） 0（0.00） 1（4.00） 4.00%（1/25）

对照组
（n=25）

1（4.00）2（8.00） 1（4.00） 1（4.00）
24.00%

（6/25）
2x -- -- -- -- 4.1528

P -- -- -- -- 0.0416

3.2 统计两组护理满意度

与 对 照 组 4 方 面 护 理 满 意 度 相 比， 观 察 组 态 度

（90.42±1.42 分 ）、 行 为（92.42±1.36 分 ）、 专 业 程 度

（93.02±1.97 分）、沟通能力（92.08±1.46 分）评分高于对

照组（P ＜ 0.05），见表 2。
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表 2 护理满意度（ sx ± ，分）

组别 态度 行为 专业程度 沟通能力

观察组（n=25） 90.42±1.42 92.42±1.36 93.02±1.97 92.08±1.46

对照组（n=25） 81.14±2.97 81.94±2.14 82.64±1.94 82.64±2.42

t 14.0948 20.6658 18.7712 16.7002

P 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000

3.3 统计两组管理效果

与对照组 3 方面管理效果相比，观察组应急预案制定

（94.02±2.11 分）、应急能力（94.11±1.34 分）、专业能力

（94.14±2.02 分）评分高于对照组（P ＜ 0.05），见表 3。

表 3 管理效果（ sx ± ，分）

组别 应急预案制定 应急能力 专业能力

观察组（n=25） 94.02±2.11 94.11±1.34 94.14±2.02

对照组（n=25） 83.65±2.94 82.64±3.42 81.52±2.64

t 14.3280 15.6133 18.9823

P 0.0000 0.0000 0.0000

4 结论

头颈肿瘤外科患者多、疾病复杂，导致护理风险事件发

生率较高，为避免患者治疗期间突然遭受不安全因素，增加

窒息、跌倒等事件发生率，临床需加强护理风险管理，以期

通过预见性护理管理模式，科学、合理的实施护理方案，消

除或控制潜在护理风险，避免护理风险影响治疗效果，威胁

患者护理健康程度。

经对比，观察组护理风险事件发生率 4.00% 低于对照组

24.00%，态度（90.42±1.42 分）、行为（92.42±1.36 分）、

专业程度（93.02±1.97 分）、沟通能力（92.08±1.46 分）评

分高于对照组，证实护理风险管理可规避潜在护理风险，亦

可提高患者满意度，分析：护理风险管理中通过系统护理检

查、评定，客观评价护理实施情况，从而提高合理的护理风

险规避方案，达到提高护理质量的目的。护理风险管理以患

者为中心，将其生命安全放在首位，充分体现患者的生命价

值、人格地位，既可使患者感受到被尊重，亦可改善护患关系，

提高其治疗依从性。

经对比，观察组应急预案制定（94.02±2.11 分）、应急

能力（94.11±1.34 分）、专业能力（94.14±2.02 分）评分高

于对照组，证实经护理风险管理后护理人员专业能力得到提

升。通过分析可得知，护理风险管理通过系统培训、专人监督，

可提高护理人员风险识别能力，确保其在工作中可及时发现

风险事件，并展开针对性干预；其次医院对护理人员进行专

业培训，可提高其护理能力及风险识别能力，减少护理风险

事件，促进医患和谐。

综上所述，护理风险管理在头颈肿瘤外科护理管理中应

用价值显著，值得借鉴。
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