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摘要:目的
 

防范儿科护患纠纷,提高护理质量和护理服务满意度。方法
 

将儿科住院治疗患儿家属按照住院时间分为对照组和观

察组各120人。对照组采用常规护理工作模式,观察组采用护理预期管理,比较患儿家属对护理服务的预期值与感知值的差异、
护理质量评分、护理满意度及护患纠纷发生率。结果

 

观察组对护理服务预期值和感知值均较高(>4分),可靠性维度感知值显

著高于预期值,其他维度的预期值仍高于感知值(均P<0.05)。观察组护理质量评分、护理满意率显著高于对照组,护患纠纷发

生率显著低于对照组(均P<0.05)。结论
 

通过护理预期管理能提高患儿家属对护理服务的感知,提高儿科护理质量和患儿家属

满意度,降低护患纠纷的发生。
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Abstract:

 

Objective
 

To
  

stave
 

off
 

nurse-patient
 

disputes
 

and
 

to
 

improve
 

nursing
 

quality
 

as
 

well
 

as
 

satisfaction
 

with
 

nursing
 

service.
 

Methods
 

A
 

total
 

of
 

120
 

families
 

whose
 

children
 

were
 

receiving
 

treatment
 

in
 

pediatric
 

department
 

were
 

divided
 

into
 

2
 

groups
 

chrono-
logically.

 

The
 

control
 

group
 

was
 

subjected
 

to
 

routine
 

nursing
 

care
 

mode,
 

while
 

the
 

intervention
 

group
 

to
 

expectation
 

management
 

mode.
 

The
 

difference
 

in
 

perceived
 

and
 

expected
 

nursing
 

service
 

scores,nursing
 

quality
 

rating
 

scores,
 

nursing
 

service
 

satisfaction
 

scores
 

and
 

incidence
 

rate
 

of
 

nurse-patient
 

disputes
 

were
 

compared
 

between
 

the
 

2
 

groups.
 

Results
 

The
 

intervention
 

group
 

had
 

high
 

expected
  

and
 

perceived
  

nursing
 

service
 

scores(>4
 

points);
 

in
 

terms
 

of
 

reliability
 

dimension,
 

perceived
 

scores
 

were
 

significantly
 

higher
 

than
 

expected
 

scores,
 

while
 

in
 

other
 

dimensions,
 

expected
 

scores
 

were
 

significantly
 

higher
 

than
 

perceived
 

scores
 

(P<0.05
 

for
 

all).
 

The
 

intervention
 

group
 

had
 

higher
 

nursing
 

quality
 

rating
 

scores,
 

and
 

scores
 

of
 

satisfaction
 

with
 

nursing
 

service,
 

and
 

lower
 

incidence
 

rate
 

of
 

nurse-patient
 

disputes,
 

than
 

the
 

control
 

group
 

(P<0.05
 

for
 

all).
 

Conclusion
 

Families
 

of
 

pediatric
 

patients
 

have
 

high
 

expectations
 

for
 

pediatric
 

nursing
 

care.
 

The
 

use
 

of
 

expectation
 

management
 

in
 

pediatric
 

nursing
 

can
 

effectively
 

improve
 

family's
 

perception
 

of
 

nursing
 

care,
 

enhance
 

nursing
 

quality
 

and
 

family's
 

satisfaction
  

with
 

nursing
 

service,
 

thus
 

reducing
 

the
 

occur-
rence

 

of
 

nurse-patient
 

disputes.
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  儿科医疗纠纷不仅严重影响医院的正常医疗秩

序,还影响儿科医护人员工作积极性,甚至已经成为

制约儿科发展的重要因素[1]。儿科护理工作具有特

殊性和风险性,儿科护理人员面对的是尚不能准确表

达自身需求和感受的患儿[2],给临床病情判断和护理

措施的实施增加了难度,而患儿家属又普遍存在焦

虑、期望过度等情况,多种因素的共同作用导致儿科

成为引发医疗投诉的“重灾区”[3]。近年来,各大医院

儿科相继采用多种措施提高护理质量[4-7],希望通过

提升护理质量提高患者满意度,减少医疗纠纷的发

生,但改善效果不明显。护理质量只是引发医疗纠纷

的一个因素,更主要的原因是患儿家属预期值过高所

导致[5]。在提高儿科护理质量的同时,加强对患儿家

属预期管理,增加护患之间的互相理解和信任,降低

护患纠纷,成为儿科持续健康和谐发展过程中的重要

课题。本研究通过对患儿家属进行引导,降低家属对

护理工作“预期值”与“感知值”之间的差距,以减少护

患纠纷的发生,效果较好,报告如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 2020年5月至2021年2月在我院

儿科开展护理预期管理研究,本研究共纳入儿科护理

人员20人,均为女性,年龄21~49(30.52±8.73)岁。
护士长1人;主管护师4人,护士16人;学历:大专10
人,本科9人,硕士1人。纳入标准:①儿科在职注册

护士;②工作年限≥1年。排除标准:①非本院在职

护士;②研究期间外出学习及休假期大于1个月。选

择未开展护理预期管理的患儿家属120人作为对照

组(2020年5~7月),开展护理预期管理的患儿家属

120人作为观察组(2020年12月至2021年2月)。
纳入标准:①患儿均无重要器官功能不全,生命体征

相对稳定;②患儿在儿科住院≥3
 

d;③家属在整个住

院过程中专职陪护照料患儿;④家属精神、智力正常,
有一定的文化程度,能够配合完成问卷调查;⑤家属

对本研究知情同意并签署保密及知情同意协议,且愿

意配合填写调查量表。两组家属一般资料比较,见表

1。本研究经医院伦理委员会批准。
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表1 两组患儿家属一般资料比较

组别 人数
性别(人)
男 女

年龄

[岁,M(P25,P75)]
居住环境(人)
城市 乡村

文化程度(人)
小学及初中 高中或中专 大专 本科及以上

陪护与患儿关系(人)
母子 母女 父子 父女 祖孙

对照组 120 9 111 32.5(30.0,34.0) 79 41 28 21 30 41 70 36 5 5 4
观察组 120 8 112 33.0(30.0,35.0) 77 43 26 20 31 43 68 38 4 5 5
统计量 χ2=0.063 Z=0.833 χ2=0.073 Z=0.380 χ2=0.305

P 0.801 0.405 0.787 0.704 0.989

1.2 方法

1.2.1 管理方法

对照组采用日常护理工作模式,观察组采用护理

预期管理。
1.2.1.1 问卷调查 自行设计儿科患儿家属护理预

期/感知调查问卷,内容参考前期护理部每月进行的护

理服务满意度调查中患儿家属提出的建议和意见,结
合医患办公室工作人员对护患纠纷事件的汇总分析,
制订问卷初稿,咨询5名护理专家的意见后修订而成。
内容包括有形性(3个条目)、响应性(3个条目)、可靠

性(4个条目)、保证性(3个条目)及移情性(3个条目)
5个维度16个条目(见样表1),每个条目分别设预期

期望和实际感知两类评价,均采用Likert
 

5级评分法,
从“完全没必要”到“非常必要”(预期问卷)和“差”到
“好”(感知问卷)依次赋1~5分。总分16~80分,得
分越高表示预期越高或感知越好。经过预调查40名

患儿家属测得问卷内容效度为0.86,Chronbach's
 

α系

数为
 

0.89。
样表1 儿科患儿家属护理预期/感知问卷条目

维度 条目

有形性 医疗用品摆放整齐、使用规范

护士着装统一、整洁

病房内环境整洁、卫生、安静

响应性 呼叫器响铃后护士及时到达床旁

对于家属的困惑,护士解答及时和完美

日间查房频率高,询问患儿情况主动

可靠性 专业技术水平高

护理操作成功率高

保护患儿隐私意识强

在患儿出现病情变化时处置及时

保证性 护理过程中非常礼貌

与家属交流时护士语言通俗

对待患儿家属疑问认真、耐心解答

移情性 对患儿家属焦急、忧虑心情有同理心

对患儿关心,技术操作轻柔

面对患儿哭闹很耐心

1.2.1.2 预期管理方法 ①责任护士选择合适的时

机对患儿家属进行一对一宣教。在常规环境和疾病相

关健康教育的基础上,将预期管理内容纳入健康教育,
向其详细说明儿科护理的特殊性,介绍儿科护士的工

作难点,帮助其了解医疗护理工作的局限性,认识到预

期与现实护理工作有一定差距,从而获得患儿家属的

理解和配合[5,8]。采用自行设计的儿科患儿家属护理

预期/感知调查问卷对家属的护理预期进行调查,根据

预期调查结果,筛选家属较高预期值条目,通过宣教、
沟通适当降低家属的心理预期。②根据家属预期条目

找到护理工作的薄弱环节,责任护士对照护理标准及

患儿家属的预期针对性地改进。③每月召开公休座谈

会,了解患儿家属的意见和建议;向患儿家属介绍典型

的护患纠纷事例,说明护患纠纷对患儿、对医院及医护

人员造成的损害或伤害,说明医院对于护理质量的重

视、对待护患纠纷的态度。④组织出院患儿家属与护

理人员互动活动,由出院家属对责任护士进行评价,针
对责任护士存在问题进行沟通,认真归纳、总结,使每

一位护理人员认识到自身不足并改进。⑤办理出院手

续时,利用电子信息化系统让患者对科室护理服务进

行评价,如服务态度、护理技术、环境等,每月评选1~
3名护理服务“星级护士”,科室设立“星级护士”公示

榜,并在绩效中予以奖励,激发护士的工作热情和积极

性,促使护理满意度和护理质量的提升。
1.2.2 评价方法 ①预期值和感知值:观察组于入院

时填写儿科患儿护理预期调查问卷,出院前填写感知

调查问卷,分别发放问卷120份,均有效回收。②护理

质量:由科室质控小组护士根据质控要求,每周采用自

制护理质量评分量表对两组患儿的护理服务质量进行

评分。护理质量评分量表包括晨间护理(10条)、基础

护理(7条)、病情观察及风险管理(14条)、治疗及用药

护理(8条)、出入院护理(4条),共43个条目,按照工

作条目的重要性赋予不同的分值,满分100分,得分越

高表示护理质量越高。③两组家属对护理满意度:于
出院时采用我院自设的护理满意度调查表对两组家属

进行满意度调查,每份问卷有13个条目,设满意、基本

满意和不满意3个选项,家属单选作答。无“不满意”
选项的问卷视为满意。④护患纠纷发生率:比较两组

患儿治疗期间护患纠纷发生率。护理纠纷发生数是根

据医院医患办公室提供的护患纠纷数,按照公式:护患

纠纷发生例数/120×100%计算得出。护患纠纷类别

包括沟通或宣教不到位、对护理技术(静脉穿刺)不满

意、对服务态度不满意和其他四类。
1.2.3 统计学方法 采用SPSS18.0软件处理数据,
计量资料选用(x±s)表示,组间比较采用两独立样本

t检验;计数资料采用百分比表示,行χ2 检验,等级资

料采用秩和检验。检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 观察组入院时护理预期及出院时感知得分比较

 见表2。
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表2 观察组入院时护理预期及出院时

感知得分比较(n=120) 分,x±s
项目 预期值 感知值 t P

有形性 4.45±0.23 4.21±0.27 -7.412 <0.001
响应性 4.32±0.16 4.11±0.38 -5.579 <0.001
可靠性 4.33±0.84 4.68±0.76  3.385 0.001
保证性 4.73±0.91 4.41±0.17 -3.787 <0.001
移情性 4.77±0.64 4.55±0.49 -2.990 0.003
总分 4.47±0.34 4.25±0.26 -5.631 <0.001

2.2 两组护理质量评分比较 两组均检查13次,对
照组得分(63.94±8.71)分,观察组(84.52±4.41)分,
两组比较,t=23.092,P<0.001。
2.3 两组护理满意度及护患纠纷发生率比较 见表3。

表3 两组护理满意度及护患纠纷发生率比较

例(%)

组别 人数 护理满意 护患纠纷

对照组 120 67(55.83) 14(11.67)
观察组 120 112(93.33) 2(1.67)
χ2 44.510 9.643
P <0.001 0.002

3 讨论
近年来,随着人们维权意识的增强,护患纠纷的发

生率呈逐年上升趋势,儿科发生概率更高。儿科所接
收的患儿正处于生长发育阶段,加之语言表达能力、理
解能力有欠缺,对治疗护理的配合度差,给护理工作增
加了难度[9],易引发护患纠纷,给医院、护理人员、患儿
及其家属均造成不利影响。本研究通过整理相关资料
及临床调查研究,在儿科护理过程中采用预期管理以
提高儿科护理质量,降低患儿家属过高的心理预期,进
而提升护理满意度,降低纠纷发生率,为儿科护理管理
提供工作方法和思路。

本研究结果显示,观察组患儿家属在入院时对护
理服务的预期值较高(均>4分),说明患儿家属对护
理服务的要求较高。患者或家属对护理服务的期望值
过高,感知值偏低,是引发护理纠纷的主要原因之一。
儿科护理引发纠纷的主要原因:一是患儿家属对护理
工作缺乏正确认识,预期值过高,当无法达到预期效果
时,就会将问题归咎于护理人员,导致护患纠纷发
生[10];二是部分护理人员在专业理论和技能方面有所
欠缺,不能规范、高效地进行护理操作,影响护理质量;
三是部分护理人员缺乏责任心与同理心,不能很好理
解和照顾患儿家长的情绪,缺乏与患儿家属的有效沟
通,导致护患纠纷的发生[11]。本研究通过预期管理干
预,观察组出院时对护理服务的感知值也较高(均>4
分)。许尔善等[12]的研究表明,外科住院患者医疗护
理的感知值呈中等水平,与预期值有差距,通过个性化
服务、就医便捷性及病区安静度,增强对患者的关注,
可以提高患者对医疗护理服务质量的感知值。本研究
经过针对性干预后,患儿家属可靠性维度感知值显著
高于预期值,虽然其他维度的预期值仍高于感知值,但
护理质量评分、护理满意率显著高于对照组,护理纠纷

发生率显著低于对照组(均P<0.05),说明预期管理
能显著提高护理质量,增加满意度,降低护理纠纷。通
过健康教育、积极沟通使患儿家属能够客观认识儿科
护理工作,引导患儿家属对治疗护理有 合 理 的 期
望[6,13]。患儿家属的预期值更趋于理性将利于改善护
患关系,得到患儿家属的理解和配合,从而有效高质地
为患儿实施护理[11-12]。在此基础上,通过不断改进护
理工作提高护理服务质量,可以减少感知和预期间的
差距。预期管理的核心是人,科室责任护士一般从N1
至N3层级,因责任护士在年龄、性别、学历、层级、工
作年限上存在不同,他们在相关知识的接受能力、理解
力以及工作能力方面有差异,故应针对护士的实际情
况开展培训,从知识、态度、行为上提升责任护士的整
体素质。

综上所述,儿科护理人员耐心地与患儿家属进行
沟通,了解其对护理工作的预期,帮助家属合理预期,
并通过提升护理服务质量,可以提高患儿家属感知和
对护理工作的满意度。由于本研究只是单中心小样本
量研究,有待其他儿科护理人员进一步深入研究,丰富
预期调查的条目维度,以为采取针对性护理措施提高
儿科护理质量和患儿家属满意度,减少儿科护患纠纷
的发生,共同构建和谐的医疗环境,更好地为患儿健康
服务。
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