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[摘  要] 目的：对个性化护理在新冠肺炎临床上的应用价值进行研究分析。方法：调查分析,将2020年

2月到3月在我院接诊的重症新冠肺炎患者98例,按照1：1比例平均分配成2组。个性化护理用于研究组,

常规护理则用于对照组。对比SDS评分指标。结果：研究组干预后得SDS评分(40.22±3.69)分、SAS评

分(41.19±3.84)分,比对照组(47.13±3.85)分、(48.19±3.61)分低,P＜0.05。研究组患者的满意度为97.96%,

相比对照组的81.13%相对较高,P＜0.05。结论：于重症新冠肺炎中运用个性化护理,能够有效的提升患

者的满意度,缓解负性情绪,建议推广。个性化护理支持中心在新冠肺炎防控工作中,对于防控期间医院

的正常运行起着重要作用。然而,该中心仍存在发展不平衡、临床管理体制不健全、人员素质较低、防

护培训不足、医院交通信息化建设不成熟等问题。为加强个体护理支持中心应对疫情的能力,应完善临

床管理体制,加强专业人才队伍建设,加强防护能力培训,推进医院交通信息化建设。 
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Analysis of clinical and personalized nursing research progress in COVID-19 
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[Abstract] Objective: To study and analyze the clinical application value of personalized nursing in COVID-19. 

Methods: Through investigation and analysis, 98 patients with severe COVID-19 admitted to our hospital from 

February to March, 2020 were equally divided into two groups according to the ratio of 1: 1. Individualized 

nursing was used in the research group, while routine nursing was used in the control group, and SDS scores 

were compared. Results: After the intervention, the scores of SDS (40.22 3.69) and SAS (41.19 3.84) in the 

study group were lower than those in the control group (47.13 3.85) and (48.19 3.61), P < 0.05. The satisfaction 

of patients in the study group was 97.96%, which was relatively higher than that of the control group (81.13%, P 

< 0.05). Conclusion: Individualized nursing in severe COVID-19 can effectively improve patients' satisfaction 

and relieve negative emotions, so it is recommended to be popularized. Individualized nursing support center 

plays an important role in the prevention and control work in COVID-19, which plays an important role in the 

normal operation of the hospital during the prevention and control period. However, there are still some 

problems in this center, such as unbalanced development, imperfect clinical management system, low quality of 

personnel, insufficient protection training, immature construction of hospital traffic information and so on. In 

order to strengthen the ability of individual nursing support center to deal with epidemic situation, we should 

improve the clinical management system, strengthen the construction of professional talents, strengthen the 

training of protection ability, and promote the information construction of hospital traffic. 

[Key words] personalized nursing; Support center; COVID-19 Clinical prevention and control management 

 

前言 

近年来,突发性严重健康危机在世

界范围内频繁发生。新冠肺炎(Covid-19)

的全球爆发,对公共卫生和健康构成了

重大威胁,给国家造成重大财富损失。突

发公共卫生事件日益增多,对国家临床

管理体系和公共卫生医疗体系提出了更

高的要求。新冠肺炎性肺炎暴发强、感

染率高、流行范围广、患者多,使疫情防

控难度加大。在这次疫情防控工作中,

不仅医务人员负责诊断和治疗,个体化

护理中心的员工们负责搬运病人和样
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品。而且作为在医院服务的助手,个体化

护理支持中心也是联系各个病区、检查

中心和中心药房的重要中枢。在重大疫

病管控阶段,个体化护理支持不足对医

院的正常工作产生了很大负面影响。与

医院服务体系比较,个性化的护理支持

中心在开展防控工作时难度更大,由于

管理制度不健全,保障人员素质普遍较

低,且严重缺少预防培训机构和其他因

素增加了工作量。为此,针对新冠肺炎疫

情,研究了个性化个人护理中心在疫病

管控中的重要角色,剖析了防治流程中

出现的问题,并给出了相应意见,为各级

医院管理者提供参考。 

目前,新冠肺炎正在全球流行,为急

性呼吸道传染病之过接触、直接与气溶

胶进行传播,危害性非常大。相关资料中

提及,新冠肺炎以干咳、发热与乏力等为

主症,如果病情严重,随着病情的发展,

可能会出现呼吸困难,导致出凝血功能

障碍、急性呼吸窘迫症候群和败血性休

克,危及生命健康。此研究,笔者选取了

98例重症新冠肺炎病患(2020年2月-3

月),旨在分析个性化护理用于重症新冠

肺炎中的价值,总结如下。 

1 资料与方法 

1.1一般资料 

重症新冠肺炎患者共计98名,收治

时间为2020年2月-3月。按照1：1比例平

均分配成2组。研究组女性23名,男性26

名；年龄在19-83岁之间,平均(45.86±

14.21)岁；体重在39-87kg之间,平均

(55.94±6.83)kg。对照组女性24名,男

性25名；年龄在19-82岁之间,平均

(45.11±13.86)岁；体重在39-86kg之间,

平均(55.43±6.24)kg。患者临床信息完

整,签署知情同意书。2组体重等资料对

比,P＞0.05,具有可比性。 

1.2方法 

两组患者均接受常规护理: 体征监

测、基础护理、用药指导、病情观察等

方式。研究组配合个性化护理：(1)清洁

好病房卫生,加强空气消毒力度,每日至

少进行2-3次的自然通风,控制每次通风

的时间不短于30min,确保病房内空气的

质量。利用75%酒精亦或者是含氯消毒液

(1000mg/L),同时采取擦拭或浸泡消毒

法对物体表面进行擦拭消毒。用含氯消

毒液(1000mg/L)对地面进行擦拭亦或者

是喷洒,确保无菌。(2)静脉注射时选择留

置针,以免出现针刺伤的情况。患者的呕

吐物、呼吸道分泌物及排泄物要及时处理,

对于大量的污染物,需要用消毒粉或一次

性吸水材料彻底覆盖,然后用充足的氯消

毒液浸泡,浓度在5000-10000mg/L的范

围之内,待作用0.5h之后,再对其进行彻

底的清除。(3)严密监测患者各项体征,

按时按量体温,注意观察血氧饱和度、呼

吸节律与频率等指标,若有异常,立即通

知医生,对病人进行相应的治疗。 

1.3评价指标 

用SDS和SAS量表对2组干预前/后负

性情绪作出评价,50分以上,得分越高,

负性情绪就越严重。患者出院时调查满

意度, 高100,不满意＜70,一般70-85,

满意＞85。(1-不满意/例数)*100%是满

意度。 

1.4统计学分析 

通过SPSS20.0软件完成数据分析工

作,用t来检验计量资料( ),同时

用χ
2
来检验计数资料[n(%)]。当P＜

0.05时,提示组间的差异较为显著。 

2 结果 

2.1负性情绪分析 

2组干预前SDS与SAS评分对比无显

著差异(P＞0.05)。研究组干预后SDS与

SAS比对照组低,P＜0.05。如表1。 

2.2满意度分析 

研究组患者满意度97.96%,比对照

组81.13%高,P＜0.05。如表2。 

2.3“重视临床个性化护理,忽视个

性化护理支持”的观念由来已久 

临床个性化护理服务的价值往往在

于通过抢救率、出院率、治愈率等直观

数据来评估,而个性化护理支持中心的

作用难以量化,医院通常会忽视个性化

护理支持中心在个性化护理工作中存在

的价值。我国的临床个性化护理体系虽

然由个性化护理部门管理,但长期以来

一直与国家个性化护理支持中心隔离,

虽同由个体化护理部管理,但在培养模

式、管理和实践要求等方面存在较大差

表1 两组负性情绪的对比分析表 (分)

组别 例数 SDS SAS

干预前 干预后 干预前 干预后

研究组 49 59.85±4.62 40.22±3.69 60.21±5.03 41.19±3.84

对照组 49 59.13±4.57 47.13±3.85 60.48±5.26 48.19±3.61

t 0.3142 7.8542 0.3059 6.9325

P 0.1793 0.0000 0.1842 0.0000

表 2 两组满意度的对比分析表 [n,(%)]

组别 例数 满意 一般 不满意 满意度

研究组 49 29(59.18) 19(38.78) 1(2.04) 97.96

对照组 49 20(40.82) 20(40.82) 9(18.37) 81.13

X2 7.6836

P 0.0102
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异。尽管理论上是一个合作关系,但在实

际操作过程中,往往基于这些因素,协调

往往并不顺畅。 

2.4临床管理体系不完善 

标本和病人的运送也是PNC患者入

院的必要环节。但由于医疗和入院患者

的逐渐增多,支持人员的配备已远远无

法适应疫情的要求。很大比例医疗机构

都使用临床科室中的个体化护理人员,

来补充支持中心人力资源工作上的缺失,

不仅进一步扩大了与个体化护士人才不

足的差距,而且由于工作流程复杂和内

容不明,也会影响工作品质和安全。其次,

病毒在中心运送样本和转运病人的工作

流程中很易传染,而且中心还缺失了传

染病学临床应用管理流程的日常规范。 

3 个性化护理支援中心的疫病

应对能力的提高对策 

3.1促进临床个性化护理与支持中

心的共同发展 

个体化护理支持中心体系是一种现

代临床医疗机构健康发展规划中所共同

需要具备的整体结构系统,直接关系到重

大传染疾病期间,医院每个诊疗部分的顺

利运作。在推进发展国家现代医院开展健

康个体化护理业务中,就需要意识到健康

个体化护理支持中心带来的长久效益,以

及加强完善个性化护理支持管理体制,能

够提高健康个性化护理支持中心与临床

个性化护理服务之间的协调发展。个性

化护理支持中心虽然是个性化护理部门

统一管理的,但由于他们所服务内容的

不同,有必要设立一个单独的管理部门,

实现管理扁平化,以提高决策效率。 

3.2完善临床管理体系 

科学、规范的临床规划体系是有效

推进医院临床应用规范化组织流程建设,

显著提高公共卫生临床治疗成功率的关

键。个性化护理中心在防疫控制和临床

工作发展中起着重要的辅助作用。为有

效应对突发公共卫生事件,个性化护理

部门将制定中央临床计划,确保支持中

心在疫情期间的工作正常有序。临床计

划的内容应包括安全组的管理体制、指

挥组的工作职能和各岗位的工作职责。同

时,建立了规范化的临床组织制度,由个

性化护理组统筹调配、指导和管理工作,

并制定临床小组成员的选拔标准。 

3.3加强专业人才队伍建设 

优化了个性化护理支持中心团队结

构,提高高校及以上级别个性化护理支

持人员比例。一是为确保保障人员的个

体化护理医疗,为提高社会各类医疗对

保障中心工作的支持与关注程度,在资

金与个体化护理医疗上予以必要保障。改

善薪酬补贴标准,实行不同工作方式人

员的同工同酬,进一步提升一线临床员

工工资管理水平。 

3.4推进医院转院信息化建设 

医院交通是个性化护理中的重点工

作。在疫情时期,由于交通运输要求增加

而繁杂。因此信息化能够有效地提高交

通的效率和服务水平。由于社会信息化

的不断进步,医药领域的信息化已经形

成了难以遏制的态势。在疫情爆发后,

各类医院要抛弃传统思路,而形成以医

疗网络系统为主导,以检查系统(LIS)为

核心的信息交流平台,将患者信息系统、

配送系统和药物配送中心联网。员工都

有权自由访问特殊的工作模块,登录每

个人的工作号码和登录密码,并自动接

管所有工作模块直至结束。整个移交时

间和物品交接的过程将由信息系统记录,

并在链接出现问题时记录在案。在某些

传染病缺乏防治能力的某个特殊医疗时

期,利用这些信息资源就可以尽量减少

传染病接触,提供更为持续、优质便捷的

健康医疗服务。 

4 总结 

个性化护理支持体系与临床机制的

发展与完善,是一个持久的系统工程。经

过此次疫情,我们需要再次思考个体化

护理支持中心管理的方向与关键点,把

个体化护理支持中心管理提高到和临床

上个体化护理工作一样重要的战略地位,

强化专门人才培养,注重个人防护技术

与训练,从全方位进行信息化建设,以更

好地处理突发公共卫生事故。在临床上,

新冠肺炎极为普遍,是急性呼吸道感染

之一,可导致呼吸困难、高热与干咳等表

现,而如果护理措施不及时或是管理不

恰当,则很有可能会引发代谢性酸中毒、

急性呼吸窘迫综合症和脓毒症窒息等严

重疾病,危害性非常大。 

个性化护理是一种比较先进的护理

方法,其核心是以人为本,根据患者的基

本需要,从心理、环境和医疗条件等方面,

帮助他们消除不良心理,降低不良事件

的发生率,促进康复过程,提高医患关

系。此研究中,研究组干预后SDS与SAS

评分比对照组低,P＜0.05；研究组患者

满意度比对照组高,P＜0.05。 

综上,重症新冠肺炎用个性化护理,

患者满意度高,负性情绪缓解迅速,建议

推广。 
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