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品管圈在降低管路滑脱护理 
不良事件发生率中的应用

林 英
贵州六盘水市水城区人民医院 贵州 六盘水 553000

【摘要】目的：探究品管圈在降低管路滑脱护理不良事件发生率中的应用。方法：本院于 2021 年 1 月实施品管圈管理，

在此时间前 2020 年度中所收治的 810 例患者规划为对照组（行常规护理管理）；在 2021 年 1—12 月所收治的 830 例患者

规划为观察组（行品质圈管理）。观察两组的管路滑脱情况和护理满意度。结果：观察组的管路滑脱总发生率低于对照组

（P<0.05）；观察组患者护理满意度高于对照组患者（P<0.05）。结论：品管圈的应用能有效降低临床中管路滑脱的发生

率，提高护理质量，有助于提高患者对护理满意度评价；降低管路滑脱发生率，值得临床参考推广。
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Application of quality management circle in reducing the incidence of adverse events in 
pipeline slip care

Lin Ying

People's Hospital of Shuicheng District, Liupanshui City, Guizhou Province 553000

【Abstract】Objective: To explore the application of the quality control circle in reducing the incidence of adverse events 

in pipeline slip care. Methods: The hospital implemented quality control circle management in January 2021. Before that time, 810 

patients admitted in mid-2020 were planned to the control group (general nursing management), while 830 patients admitted from 

January to mid-December 2021 were planned to the observation group (quality circle management). Observe the pipeline slippage 

and nursing satisfaction of the two groups. Results: The total incidence of pipeline slippage in the observation group was lower 

than that in the control group (P<0.05). The nursing satisfaction of the observation group was higher than that of the control group 

(P<0.05). Conclusion: The application of the quality management circle can effectively reduce the incidence of pipeline slippage 

in clinic, improve the quality of nursing, help improve patients' nursing satisfaction evaluation, obtain a comfortable and effective 

nursing experience, and be worth referring to and recommending in reducing the incidence of pipeline slippage.
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在临床的护理工作中，很多科室的患者因为治疗的需要会
在体内进行一些导管的留置，而在置管期间，存在非计划性拔
管的发生风险，不仅会影响患者疾病治疗的效果，也会使患者
遭受重新置管的痛苦，对患者身心上均会产生创伤 [1]。管路滑
脱，如果未及时发现甚至会给患者带来危及生命的恶性影响，
也容易引起医疗纠纷，因此，对置管患者的护理管理工作进行
强化具有重要意义。品质圈管理是近年来临床护理学科中应
用较广泛的一种护理管理手段，在护理品质的管理中发挥重要
价值。本研究中则将其用于置管患者的护理管理中，希望可促
进提高置管患者的护理质量，降低管路滑脱等不良护理事件的
发生率，缓解护患间紧张的关系。本研究以分组对比的形式探
讨护理管理模式的临床效果。

1 资料与方法
1.1 一般资料

根据品质圈管理的时间进行分组，将 2020 年 1—12 月
份未实施品质圈管理时所收治的患者设为对照组，数量为 810
例，男性 450 例、女性 360 例，年龄 20~75 岁，均龄（47.3±0.7）
岁。将 2021 年 1—12 月实施品质圈管理期间所收治的患者
设为观察组，数量为 830 例，男性 472 例、女性 358 例，年龄
19~77 岁，均龄（47.9±0.9）岁。两组患者基线资料差异无统
计学意义（P>0.05），研究可比。
1.2 方法

构建品质圈管理小组，圈长是由护士长所任职，有 12 名
圈员加入小组。
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1.2.1 主题选定 小组组员确定后开会，确定圈长、各位圈员
的各自工职责和内容。根据置管患者的疾病特点进行管道留
置安全性的全面分析和总结，最终明确品质圈主题，旨在降低
管路滑脱护理不良事件的发生率。
1.2.2 拟定活动计划 确定主题后按照品质圈管理小组成员
的值班时间合理安排管理工作的实施时间，并建立严谨的管
控循环步骤，分别是计划、实施、检查和处理四个方面；根据这
四个方面进行活动具体计划的内容设计，可以使用计划表、结
构图等形式展现活动具体计划，使小组成员一目了然，全面了
解和掌握整体的工作结构和细化后的工作任务 [2]。
1.2.3 掌握现状 小组的护理人员对过去一年内本院置管患
者的数量、脱管情况进行统计，根据其发生率设立一个品质圈
管理后的目标 [3]。
1.2.4 原因分析 根据过去一年内的脱管情况，所有圈员集
思广益，对其发生因素进行分析 [4]，从多个方面进行脱管原因
的汇总和分析，如护理人员方面、患者自身以及管道管理方式。
1.2.5 对策拟定和实施 对脱管的原因进行综合性分析后，
全体圈员表达自身想法和建议并互相交流，进而确立改进方
法；按照改进方式的标准规范在实际临床管道管理工作实施。
1.2.6 效果确认 品质圈管理工作实施后，定期检测管理成
果，观察是否达到目标 [5]。
1.2.7 相关指标标准化、检讨和改进 对管理成果进行详细

分析，结合管理有效性制订降低管路滑脱护理不良事件的相
关标准措施，让护理人员都进行规范学习和临床应用；同时在
应用的过程中，应随时结合临床的实际情况改进措施或修订
相关条例，持续保持置管的管理质量，降低置管不良护理事件
的发生率。圈长定期组织小组内的圈员进行会议讨论，主要
内容是围绕各个阶段中的管理措施的缺陷和优势，对于缺陷
需共同讨论改进方案，对于优势则需延续，同时总结在各个阶
段中还有那些可再进步的地方，使管理质量能得到持续性改
进 [6]。
1.3 观察指标
1.3.1 观察两组的管路滑脱发生率。
1.3.2 用本院自行设计的护理满意度表让两组患分别评价管
道方面的护理满意度，有非常满意、满意、不满意三个等级，分
别是85~100分、60~84分、59分及以下。
1.4 统计学方法

统计学处理软件 SPSS 20.0，用均数 ± 标准差 (x±s) 表
示计量资料，用 t 检验，用百分率（%）表示计数资料，用 χ2 检
验，P<0.05 代表差异有统计学意义。
2 结果
2.1 管路滑脱发生率

观察组的管路滑脱总发生率低于对照组（P<0.05），见表
1。

表 1 管路滑脱发生率 [n(%)]

组别 例数 胃管置管人数 脱管人数 尿管置管人数 脱管人数 管路滑脱总发生率
对照组 810 210 10（4.76） 600 19（3.17） 29（3.58）
观察组 830 200 2（1.00） 630 5（0.08） 7（0.84）

t — — 2.754 — 3.694 5.574
P — — <0.05 — <0.05 <0.05

2.2 护理满意度 观察组护理满意度高于对照组（P<0.05），见表 2。

表 2 护理满意度 [n(%)]

组别 例数 非常满意 满意 不满意 总满意度
对照组 810 423（52.22） 345（42.59） 42（5.19） 768（94.81）
观察组 830 520（62.65） 304（36.63） 6（0.72） 824（99.28）

t — — — — 4.795
P — — — — <0.05

3 讨论
本院对各个科室的护理不良事件进行统计后发现，在护理

不良事件中，以管路滑脱最为常见。临床也对该护理问题给予
高度重视，并采取改进手段，旨在降低管路滑脱的发生率，改善
患者的护理质量。本研究中将品质圈管理应用在降低管路滑
脱风险的管理中，并设立规范的品质圈管理流程，目标是有效
降低临床护理工作中管路滑脱该护理不良事件的发生率，从而
促进提高护理质量。

在品质圈管理的实际临床应用中，品质圈管理小组对管路

滑脱的因素进行了详细分析，总结出三个方面 ：（1）医护人员
方面。护理人员在对患者进行置管时存在操作不规范、固定方
式不理想等情况，导致管路难以妥善被固定。另外，护理人员
的责任意识与管路的健康知识普及均有所缺乏，缺少与患者进
行交流 ；对于存在躁动情况的患者，对肢体的活动功能限制力
度不足，没有使患者达到置管时镇静的状态、缺乏对置管患者
的巡查力度等 [7]。（2）患者方面。患者晚间熟睡或意识模糊、
躁动时容易导致非计划拔管事件的发生。当患者置管后出现
不适症状时，家属因对置管的依从性和配合度不高，缺乏正确



药 店 周 刊 专科护理

· 92 ·

认知而自行拔管。（3）管路因素。有些管路的材质质量不高，
在使用的过程中容易出现漏气、管身破损等不良情况。在品质
圈管理小组中，众小组成员进行筛选和讨论后均认为，对固定
方式进行改进是首要的管路管理问题，然后则需要对护理人员
进行的操作能力，加强护患间的健康知识科普、交流等问题进
行依次改进。具体改进内容 ：（1）固定方式。胃管置入后，应
使用专用的导管固定胶布进行固定，并且将 3M 胶布剪成工字
型或人字形，增强固定效果 [8]。在尿管置入后应进行统一的注
水固定，插管前对注水气囊进行检查，使其保持在 10s 以上。

（2）加强护理人员的专科培训。对本院的护理人员应定期开
展管路护理专科培训，以提高护理人员的风险意识，认真落实
护理工作。在培训时结合护理人员的资历、能力进行分阶段
培训，使培训工作针对性更强，有助于低年资的护理人员能更
快地掌握管路护理的相关护理内容和规范的操作能力 [9]。（3）
加强护患间的沟通。在为患者进行管路的置入时，护理人员应
向患者及家属讲述置管原因、重要性、置管过程中需要注意的
问题、可能会出现的不适症状、如何进行正确的置管配合和拔
管指征，并且要重点告知管路滑脱的危险及应对措施，使患者
及家属能引起重视，以提升置管的依从性和配合度。在置管时，
对患者进行正确指导，避免由于活动不当导致管路的脱落。针
对不同类型的管路进行分类标记，使患者和家属及护理人员都
能有效区分管路的性质，提升患者和家属的重视能力，也能提
高护理人员的工作效率。（4）管路风险评估。护理人员对带
管患者脱管进行风险评估，将评估结果告知家属，并且不同置
管风险的患者设置不同的巡查频次，这样可有效提高护理人员
的巡查效率，更好地保障患者的置管安全 [10]。在巡查过程中，
如果发现患者的管路出现松动或渗液量较多等风险因素，应及
时进行有效处理，杜绝管路风险问题的发生。如果患者存在意
识模糊或躁动，应加强对患者肢体的动作约束，必要时可遵医
嘱进行镇静，防止患者出现非计划性拔管。（5）加强重点时段
管理和弹性排班。白天护理人员的护理任务较多、工作量大，
对于患者的管路巡查和监护可能有所不足，对所发生的管路风
险问题难以第一时间察觉 ；而在晚间，护理人员数量减少，同
时患者会处于疲乏、熟睡的状态，这时患者很有可能出现不可
控的拔管行为。因此在白天、晚间时段均需对护理人员的数量
进行合理配置，并且进行弹性排班，确保护理人员的休息充分，
在工作时保持充沛精力。白天可设定固定的护理人员进行专
职的管路巡查管理，夜晚也要增强巡查频次。（6）品质圈的组
员应定期深入到各个科室检测指导与管理工作的实施效果，对
落实不足之处进行督导，针对应用效果不佳之处进行深入分析
与改进。

本次研究显示，观察组的管路滑脱总发生率低于对照组
（P<0.05）；观察组护理满意度高于对照组（P<0.05）。持续进
行质量改进是医疗产业中永恒的主题，品质圈的管理特点在于

可对以往常规的管理方式进行优化和改进，打破了以往只有管
理者作为护理工作主导的管理模式。通过成立品质圈管理小
组，全体组员进行合作，每个组员都能参与管理工作的建议提
出和决策 ；同时，这一过程中可让护理人员充分认识到自身的
工作职责和重要性，在实际的应用过程中，能提升护理团队的
协作能力，充分调动护理人员的主观能动性，让其积极热情地
投身于护理工作中。品质圈是对管理目标进行设定，并建立规
范、标准的活动程序以加强品管，这一流程包括主题选定、拟定
活动计划、现状把握、原因分析、对策拟定和实施、效果确认、相
关指标标准化、检讨和改进 ；各个程序环环相扣，联系紧密，落
实后能有效降低护理工作中的管路滑脱问题的发生率。而在
实施过程中，对管理成果继续保持，对不足之处持续改进，能有
效提升品管效果，改善护理质量，提升患者的就诊安全性。

综上所述，在降低管路滑脱中应用品管圈的效果确切，能
显著降低管路滑脱等不良事件的发生率，提升护理服务质量和
患者对护理工作的认可度、满意度，临床应用价值较高。
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