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【摘要】 目的 探讨一种科学合理的门诊输液室护士工作排班方式。 方法 通过召开护士生活会，收集护

士意见，结合输液室患者满意度调查，进行反馈分析，对输液室现有的班次作出优化处理，更改时间安排不合理

的班次，取消无具体职责的机动班，对工作量大的班次进行强化处理。 结果 优化排班处理后，护士工作积极性

高，对排班满意度高，患者对护理服务满意度高。结论 优化排班，合理人力配备，可以减轻护士工作压力，提高

护理工作质量，提升患者满意度。
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·护 理·

门诊的医疗护理质量和医疗技术水平质量是医院

综合实力的体现，是广大患者评价、衡量医院管理水平

的重要标志，是医院的窗口。因此，护理质量的高低直

接影响到患者的满意度[1]。门诊输液室接受各科患者

的治疗，是患者就诊的最后一个环节，由于经历各个环

节的等待，患者的心情焦虑、烦躁，护理人员稍有不慎，
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3 讨 论

随着社会的发展和医学模式的转变，人们对健康的
定义有了进一步的理解，其不仅仅要躯体健康，还要有
良好的社会适应能力和心理健康以及道德健康。恰当
有针对性的心理干预能提高患者的身心健康水平，增强
患者的依从性，对疾病的恢复也有积极作用[3]。

前列腺良性增生患者因长期排尿困难，对日常
生活造成较大影响，通常心理负担较重，加之患者
通常年龄较大，尤其手术的耐受性以及麻醉安全
等问题特别担心。当手术日期日益临近时，负性
心理越见明显，容易表现出焦虑、抑郁等心理状
态。此时，护理人员应从患者的行为、家庭、认知
方面与患者加强沟通，对不良情绪进行心理疏
导。针对患者的这些负性心理反应，护理工作者
应该依不同层次、不同年龄、不同需求和心理状
态，为患者提供有针对性的、个性化的、系统的健
康教育非常重要也非常有必要 [4]。患者心理压力
得到缓解甚至消除，在术前调整患者的身心到最
佳状态，从而使患者在术前、术中以及术后充分配
合医疗和护理工作。从我们观察的两组患者结果
可以看出：干预组进行有针对性的心理干预后，其
术前心率、血压相对稳定，与入院时无明显变化，
手术前焦虑值明显低于对照组；而对照组术前心
率、血压则有明显增高。

来自社会和家庭的支持对于缓解患者术前焦虑

状态是有积极作用的。崔世香等[5]调查研究发现：如

果缺乏良好的应对方式和社会支持，在高应激状态

下，个体心理损害的风险度是普通人群的 2倍，高达

43.3%。所以，护理人员应加强学习，树立终身学习

的观念，掌握心理、社会医学知识，学习心理保健知

识、老年心理卫生，科室可以定期请心理学专家授

课，了解心理治疗的相关技术和方法。另外，由于认

知功能减退，老年患者对干预内容理解和掌握比较

差，反应慢，注意力容易不集中，因此护理工作者应该

耐心细致，循序渐进，多使用激励性语言。

综上所述，护理工作者应当不断提高自身职业素

质修养，应用现代护理理念，为患者提供良好的个性

化的护理，从而改善医患关系，造福广大患者。
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就能引发护患矛盾。输液室护士不仅承担繁重的工作

任务，还要经受极大的心理压力。护理管理者权衡护

士和患者双方的利益，换位思考，对原有的班次进行梳

理、整合，取消无具体职责的机动班，更改时间安排不

合理的班次，对人力资源合理分配，科学排班，提高了

工作效率和患者的满意度，现报道如下：

1 资料与方法

1.1 资料与方法 我院门诊输液室有 120个座

位，8名主管护师，2名护士，共计 10人，归属急诊科

管理。有 8 个班次轮转，4 个正常的行政白班，3 个

早班，1个帮班。输液室开放时间为上午 7：40 am到

晚上 9 pm。每班工作时间 8 h，日均接待患者 100~

280名。

1.2 实施方法

1.2.1 门诊输液室患者满意度调查分析 每月由

护理部下发调查表常规进行，2011年6月和7月门诊患

者满意率呈持续下降趋势，护士长召集护士，针对原因

（一是巡视不力；二是沟通不到位）展开讨论。归结为：

巡视班次时间安排不合理，具体时间为上午10：30 am

到下午6 pm，交接两次，人员更换勤，打断了工作的连

续性，造成患者的误解。变更为正常的行政班时间。

1.2.2 护士对排班满意度调查分析 7 月进行

不记名调查分析后，发现80%护士不满意两接班的存

在，该班次为机动班次；90%护士要求对配药和输液

班增加人力，原因为配药耗时长，工作量大。输班直

接面对高要求的患者，希望穿刺成功率为100%，心理

压力大；机动班没起到预期的效果（迅速补位到工作

相对繁忙的岗位）。对此，取消机动班，另外安排高年

资护士一名，做总务护士，负责总管器材、人力调配、

质量管理；对配药班和输液班调配为双人操作。

2 实施效果分析

2.1 工作效率明显提高，输液流程更为畅通 在

未增加人员的情况下，对班次进行优化整合，取消无

具体职责的机动班，增加总务护士一名。在上午患者

接受治疗的高峰时段，保证了配药和输液为双人操

作，明显提高了工作效率，缩短了患者等待的时间。

2.2 重视巡视工作，减少护理纠纷 原巡班连

续工作时间长，护士无午餐和午休时间，生理需求受

到影响，容易疲惫，缺乏耐心，易致护患纠纷，更改为

行政班时间，满足护士的生理需求，减少交接班次数，

保证了巡视工作的连续性、护士的体力充沛，保持了

良好的工作状态，输液呼叫次数明显减少，护理纠纷

相应减少。

2.3 护士对排班满意度高 护士长主动听取护

士的意见，尊重护士的个人需求和愿望，协助护士调

节好工作安排，将人性化管理充分渗透到排班之中，

对班次进行优化处理，护士满意度明显提高，主动服

务意识增强，服务质量提高。

2.4 患者对护理工作满意度高 针对患者不满

意原因，护士长增加总务护士一名，协助巡班共同

工作，在老护士的表率作用下，真正做到了勤巡视、

勤沟通、发现问题，及时处理。患者满意度调查满意

率高达98%。

3 讨 论

护士排班表是护士长对科室护理人力资源进行

科学、统筹安排的结果，是护士长行使权利性影响力

的结果，是一种具有法律追朔效力的重要表格，它也

是科室护士最关心最爱阅读的一种表格，因为护士一

周的生活安排是根据班次来进行的[2]。只有科学合

理安排，优化班次，才能充分调动护士工作积极性，起

到事半攻倍的效果，在不增加人力情况下，提高工作

效率。同时人性化管理，真正表达出护理管理者爱护

护士，关心护士。

护理管理者在实施人性化管理时，首先是管理理

念转变，由管住人、控制人转向激励人、发展人，在管

理过程中树立“以患者为中心”和“以护士为中心”的

管理理念[3]。护士长尊重爱护护士，关注班次轮转效

果，注重护士的感受。取消无具体职责的班次，消除

由于个别护士自身素质差所带来的负面效应，保护所

有护士的工作热情和创造力，创建一个积极向上的优

秀护理团队。

排班是一门艺术，不是简单的班次堆砌。管理者

要充分考虑人力、学历、职称、年龄的搭配。由于历史

原因，我科输液室人员年龄偏大，而且中级职称占到

了80%，职称和年龄层级不太合理，有待以后调整，真

正做到人尽其才，物尽其用。

总之，护理管理者实施优化排班，可以提高护理

工作效率，明显改善护理工作质量，提高患者对护理

服务的满意度。
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