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[摘 要] 目的：探究对急性脑出血患者院内急救转运工作中实施质量控制对于优化转运安全管

理效率及护理质量的价值。方法：采用回顾性随机对照研究，选取 2024年 1月至 2025年 1月
我院接诊的 70例急性脑出血患者，按随机数字法分组，各 35例。对照组为常规转运，观察组

为质量控制理念下的转运模式。比较两组的转运效率及质量、不良事件发生及家属满意度。结

果：观察组的各项转运效率及质量指标均优于对照组（P<0.05）。观察组与对照组比较，不良

事件发生率低于对照组、家属转运满意度高于对照组（P<0.05）。结论：将质量控制理念应用

于急性脑出血患者的院内急救转运工作中，能够有效保障转运效率及安全，降低转运风险并提

升家属满意度，显示出较为理想的应用价值。
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Abstract: Objective: To explore the value of implementing quality control in the in-hospital emergency

transportation of patients with acute cerebral hemorrhage in optimizing transportation safety management

efficiency and nursing quality. Method: A retrospective randomized controlled study was conducted, selecting

70 patients with acute cerebral hemorrhage who were admitted to our hospital from January 2024 to January

2025. They were randomly divided into groups of 35 each using the random number method. The control

group underwent routine transportation, while the observation group underwent transportation under the

quality control concept. Compare the transportation efficiency and quality, occurrence of adverse events, and

family satisfaction between the two groups. Result: The transportation efficiency and quality indicators of the

observation group were superior to those of the control group (P<0.05). Compared with the control group,

the incidence of adverse events was lower in the observation group and the satisfaction of family transportation

was higher in the control group (P<0.05). Conclusion: Applying the concept of quality control to the

in-hospital emergency transportation of patients with acute cerebral hemorrhage can effectively ensure

transportation efficiency and safety, reduce transportation risks, and improve family satisfaction, demonstrating

ideal application value.

Keywords: acute cerebral hemorrhage; In-hospital emergency transportation; Safety management; Quality

Control; satisfaction

引言

急性脑出血作为临床上较为常见的急诊病例，年发病率

约为 60~80/10万人，其主要是因为多种因素影响下导致患者

脑部血管破裂出血，具有发病急、进展快、病情重的特点[1]。

在对急性脑出血患者的干预中，急救转运效率会直接关系到

治疗效果及预后质量。近年来随着急性脑出血发病率升高，

急诊接诊急性脑出血患者数量明显增加，传统的院内急救转

运模式及流程已经无法满足新时期患者的急救转运需求，需

要进一步通过对院内急救转运安全及护理进行深入探析，从

而提升转运安全效率与急救护理质量[2]。质量控制理念作为

现代医疗管理的重要内容，其以提升医疗服务质量为目标，

通过确立患者在医疗服务过程中的主体地位，围绕患者实际

来优化服务内容及流程，是推动现代医疗服务进步的有效手

段。通过将质量控制理念应用于急救转运安全管理及优化中，
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能够分析传统转运模式中的薄弱点并实现针对性改进，推动

转运质量及安全性的持续提升。本研究通过选取我院收治的

70例急性脑出血患者展开分析，探究如何强化对该类患者的

急救转运质量，以期为临床护理工作开展提供借鉴。

1 资料与方法

1.1 一般资料

以回顾性随机对照研究的形式，选取 2024年 1月至 2025

年 1月我院接诊的 70例急性脑出血患者，按照随机数字法

分组，各 35例。对照组中男 20例，女 15例，年龄在 34~76

岁，平均（54.52±7.34）岁，脑出血量在 9~51ml，平均（31.23

±6.73）ml，脑出血位置在基底节 22例，丘脑 8例，脑叶 5

例；观察组中男 19例，女 16例，年龄 35~77岁，平均（55.12

±7.63）岁，脑出血量在 10~52ml，平均（30.89±6.54）ml，

脑出血位置在基底节的 23例，丘脑 9例，脑叶 3 例。患者

基础资料差异不显著（P＞0.05）。

1.2 方法

对照组实施常规院内转运。按照常规急诊流程接诊患者，

由急诊医师对患者病情进行评估，判断院内急救转运过程中

可能存在的风险，并持续性对患者各项生命体征进行监测，

防止意外事故。医护人员根据患者病情告知家属后续治疗方

案，并转运到对应科室进行治疗。确定患者的急救转运路线，

控制转运安全并与对应科室医护人员完成交接工作，填写转

运交接单完成转运工作。

观察组采用基于质量控制理念的院内转运模式。具体如

下：①转运前的风险评估：在对急性脑出血患者进行院内转

运前，需要对患者进行全面、细致的评估，识别转运过程中

可能存在的风险因素并采取针对性措施进行干预。常见风险

因素如病情严重程度、生命体征变化、脑出血部位、转运工

具以及转运距离等等。医护人员通过利用 NIHSS 评分来评

估患者的病情危重度，对患者的心率、血压、呼吸频率等进

行持续观察，利用 CT、MRI等对患者的脑出血位置进行判

定等等，明确风险因素以加强管控。②转运中的安全管理：

强化转运过程中的安全管理工作，重视转运团队之间的相互

协作，将医生、护理人员以及转运车司机等看作是一个整体，

事前通过专业培训来明确不同人员的岗位职责，强化团队协

作能力。接诊患者前对转运工具及设备进行质量控制，观察

心电监护仪、除颤仪以及呼吸机等相关急救设备能否正常运

转。转运过程中保持动作轻柔，持续性地对患者的各项生命

体征进行监测与记录，当出现异常情况时需及时告知医师并

协同处理。优化转运沟通流程，使得转运车能够与接收医院

保持高效对话，及时将患者的关键信息传递给医院，便于在

接诊后第一时间采取措施急救。③转运后的护理质量评估：

建立持续性的急救转运护理质量评估方案，通过对急性脑出

血患者的转运基本情况及信息进行搜集整合，明确转运时间、

转运舒适度、预后效果等关键因素，通过定期开展回顾性分

析的形式，分析转运过程中存在的护理问题，通过团队会议

的形式进行反思与改进，持续改善转运护理质量。④风险评

估与预防：转运急救护理团队要通过召开小组会议的形式，

对急性脑出血院内急救转运风险进行精准识别与评估，结合

风险因素来明确护理重心，确保护理干预有效性。

1.3 观察指标

转运效率及质量：比较两组患者的转运至确诊时间、确

诊至接收急救治疗时间、院内转运交接时间，并采用院内自

制转运质量评估量表来评估转运质量，包括转运前评估、设

备准备、生命体征监测、血压控制达标、气道管理、转运时

间及交接完整性等，总分 100分，得分与转运质量为正相关。

不良事件发生情况：对转运期间出现血压波动、心律失

常等不良事件的发生率进行比较。（血压波动例数＋心律失

常例数＋呼吸困难例数＋颅内压升高例数＋呕吐例数）÷总

例数×100%。

家属满意度：以自制急性脑出血患者家属满意度调查表，

评估家属对急诊转运工作的满意度情况，涉及沟通与知情、

转运准备、人文关怀、交接流程及总体满意度 5个维度。

1.4 统计学方法

采用统计学软件 SPSS（22.0 版本）对本次研究结果进

行分析，其中计量数据以（ x±s）表示，选用 t进行检验，

计数数据以[例（%）]表示，选用 X2进行检验。当 P<0.05

则表示组间数据差异化明显，具有统计学意义。

2 结果

2.1 转运效率及质量比较

观察组的各项转运效率及质量指标均优于对照组

（P<0.05）。见表 1：

表 1 比较两组患者的院内急救转运效率及质量（ x±s）

组

别

例

数

接诊至确诊

时间（min）

确诊至接

收急救治

疗时间

（min）

院内转运交

接时间

（min）

转运质量

（分）

对

照

组

35 27.13±4.12 11.25±2.66 27.02±4.21 85.65±6.58

观

察

组

35 15.48±2.83 7.44±1.42 12.64±2.32 96.67±5.75

t 13.647 12.595 19.635 8.456
P ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001 ＜0.001

2.2 不良事件比较

观察组不良事件发生率较低，两组相比较差异显著（P

＜0.05）。见表 2：
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表 2 比较患者不良事件发生率（n,%）

组

别

例

数

血压波

动

心律失

常

呼吸困

难

颅内压

升高
呕吐 总发生

观

察

组

3

5
1（2.85） 0（0.00） 1（2.85） 1（2.85） 0（0.00）

8.57

（3/35）

对

照

组

3

5
3（8.57） 2（5.71） 2（5.71） 1（2.85） 1（2.85）

25.71

（9/35）

X
2

10.342

P 0.001

2.3 家属转运满意度比较

观察组家属普遍对转运满意度更高，两组相比较差异有

意义（P＜0.05）。见表 3：

表 3 比较患者家属的转运满意度（n,%）

组别 例数 满意 基本满意 不满意 总满意度

观察

组
35 20（57.14） 13（37.14） 2（5.71）

94.28
（33/35）

对照

组
35 15（42.85） 14（40.00） 6（17.14）

82.85
（29/35）

X2 6.450
P 0.011

3 讨论

急性脑出血是指人体脑部出血并挤压脑组织，增加脑组

织水肿坏死风险。通常而言，脑出血量越大病情越危重，需

要立刻实施急救治疗。有关研究结果显示，在脑出血发病后

的 3h是最佳治疗时间，当超过 3h后患者的致残、致死风险

会明显增加，这显示出急救转运工作的重要性[4-5]。

常规转运工作效率难以满足急性脑出血患者的转运需

求，为此本文将质量控制理念引入院内急救转运工作中，结

果显示观察组患者的各项急救转运指标均显优，这表明该转

运模式能够有效强化急性脑出血患者的急救转运效率与质

量，这与袁振英[6]的研究结果具有一致性。分析其原因在于，

在质量控制理念下能够对急性脑出血患者转运前流程及内

容进行优化，将风险评估引入到转运前工作中，通过分析急

性脑出血患者的常见风险因素，实现对患者病情的综合评估，

为后续转运工作提供思路与帮助。结合医院院内急救转运工

作实际状况，摒弃不必要的环节及内容，从而缩减急救转运

时间，使得患者能够尽快得到救治以挽救生命。强化设备管

理的必要性、全面性，防止因设备管理不当而影响转运效率。

研究还重视转运后的护理质量及风险管理工作，通过对各项

转运护理质量进行评估，分析导致转运时间延长、转运不良

事件发生等的原因[7-8]。

在转运期间，观察组不良事件发生率明显较低，这显示

出该转运模式能够有效维护转运期间患者的生命安全。在质

量控制理念下，将维护患者在转运过程中的安全作为首要原

则，一方面通过强化转运团队之间的相互协作，明确各自职

责以提升团队配合度，为转运安全提升奠定良好基础。另一

方面重视对转运设备的管理与检查工作，事先对急性脑出血

患者转运过程中可能用到的各项急救设备进行检测，防止转

运途中出现设备故障而影响患者安全。风险评估与预防则旨

在进一步强化院内急救转运水平，通过人员培训、急救转运

风险识别等多项措施，尽可能地实现对转运风险的全面评估

与控制，保障转运安全。

在转运后，观察组家属转运满意度明显更高，这显示出

质量控制下的转运模式更容易被患者家属所接受、所认可，

分析与转运不良事件发生率降低、患者预后质量提升等因素

相关，患者转运期间安全得到保障，及时抢救以挽救患者生

命，使得家属呈现出较为满意度。

综上所述，将基于质量控制理念的院内急救转运工作模

式引入到急性脑出血患者的急救转运中，能够有效提升转运

效率与质量，降低转运风险，患者家属呈现出较高满意度，

可推广应用。
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