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[摘  要] 目的：探讨量化精细护理在重症监护室危重症鼻肠管留置患者中的运用效果。方法：从2021

年1月至2023年6月收集了医院重症监护室接受鼻肠管留置进行肠内营养支持的危重症病例100例作为

研究对象,按随机数字表法将其随机分为两组各50例。对照组中患者接受常规护理,研究组中患者接受量

化精细护理。在两组之间对比并发症发生率、护理满意度,并对于两组病例的营养指标、舒适度评分、

心理评分、睡眠质量评分在护理前后作比较。结果：关于并发症,研究组中总发生率比对照组低(P<0.05)。

在护理后,研究组的血红蛋白、白蛋白、前清蛋白、舒适度评分均比对照组高,研究组在心理和睡眠质量

方面的评分均比对照组低,均P<0.05。关于护理满意度的调查结果显示,研究组在总满意率方面的数值比

对照组高(P<0.05)。结论：在重症监护室危重症患者鼻肠管留置期间,落实量化精细护理措施可切实减

少并发症发生,改善营养状况,有利于提升患者舒适度,改善患者心理和睡眠状况,使患者对于护理服务更

加满意。 
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[Abstract] Objective: To explore the effect of quantitative fine care in intensive care patients. Methods: From 

January 2021 to June 2023,100 critically ill cases in the hospital intensive care unit receiving nasenteral tube for 

enteral nutrition support were collected as study subjects, which were randomly divided into 50 cases in two 

groups. Patients in the control group receive routine care, and patients in the study group receive quantitative 

fine care. The complication rate and nursing satisfaction were compared between the two groups, and the 

nutritional indicators, comfort score, psychological score and sleep quality score of the two groups were 

compared before and after nursing. Results: Regarding the complications, the overall incidence was lower in the 

study group than in the control group (P <0.05). After nursing, the study group had hemoglobin, albumin, 

prevalbumin and comfort scores higher than the control group, and the study group had lower scores on 

psychological and sleep quality than the control group, all P <0.05. The results of the satisfaction with nursing 

showed that the study group had higher values in the total satisfaction rate than the control group (P <0.05). 

Conclusion: During the period of nasal intestinal detention of critically ill patients in the intensive care unit, the 

implementation of quantitative fine care measures can effectively reduce complications, improve the nutritional 

status, improve the patient comfort, improve the psychological and sleep conditions of patients, and make the 

patients more satisfied with the nursing service. 
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重症监护室主要负责对于危重症患者进行诊疗,该科室收

治的患者病情危重,其生命安全受到严重的威胁,面临着较高的

病死风险。在重症监护室危重症患者治疗期间,由于患者机体内

消耗的能力增大,存在营养不良风险,通常需留置鼻肠管来进行

肠内营养支持,以改善其营养状况[1]。但在鼻肠管留置期间,患

者可能会发生脱管、鼻黏膜出血等并发症,加上患者受到病情影

响,其心理方面滋生不良情绪,可能会对其营养干预效果产生影

响[2]。为保证危重症患者的营养干预效果,需在治疗期间对患者
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开展护理干预,而常规的护理措施相对片面,针对性不足,导致

护理措施落实后无法取得理想的效果。近年来,量化精细护理模

式在临床上逐渐得到应用,主张对护理措施进行细化,其护理措

施更加全面,具有更强的针对性。本研究从2021年1月至2023年6

月选取医院重症监护室接受经鼻肠管肠内营养支持的危重症患

者100例,将患者随机分为两组后分别落实常规护理、量化精细

护理方案,对比两组护理效果,旨在探讨量化精细护理在重症监

护室危重症患者鼻肠管留置期间的干预效果。 

1 资料与方法 

1.1一般资料 

从2021年1月至2023年6月收集了医院重症监护室接受鼻肠

管留置进行肠内营养支持的危重症病例100例作为研究对象,按

随机数字表法将其随机分为两组各50例。对照组中患者的性别

为男27例、女23例,年龄23-78岁,平均(47.38±5.79)岁；研究

组中有男25例、女25例,年龄从21岁到78岁,平均(49.07±5.94)

岁。两组之间关于性别、年龄这两项资料的数据作比较,经由统

计学分析均未发现明显差异(P>0.05),证实两组一般资料的匹

配度良好,研究可比。本研究项目经由医院伦理学委员会审批、

通过,并向患者家属介绍本研究项目,由患者家属签署知情同意

协议。 

1.2方法 

对照组中患者选择常规护理模式,对患者生命体征指标变

化开展严密监测,如患者出现异常情况,需立即对异常情况出现

的原因进行查明,再针对性地给予处理。定期帮助患者翻身,翻

身频率为2小时1次,患者头部需偏向一侧。向患者说明危重症的

相关知识、肠内营养支持及鼻肠管留置的相关知识,列举鼻肠管

留置期间需要注意的事项。 

研究组中患者接受量化精细护理,量化精细护理方案除常

规护理措施外还包括以下措施：(1)口鼻护理：定期对患者呼吸

道内分泌物进行处理,确保呼吸道通畅,注意在清理鼻腔内分泌

物时,切勿经鼻腔进行吸痰处理,容易导致患者脑脊液渗漏而引

发呼吸道阻塞,甚至可能会导致窒息发生。定期清洁口腔内分泌

物及呕吐物,采用蘸水的湿润棉签对患者口腔进行擦拭,擦拭完

后将碘甘油涂抹在口腔内,采用生理盐水与温开水漱口,每天至

少3次。(2)心理干预：在患者能交谈后,与患者进行沟通,询问

患者是否有心理方面的问题,鼓励患者勇敢说出内心关于自身

病情的思考与顾虑,对其所述内容进行详细记录,依据患者所述

分析其心理状态,判断患者在心理层面是否产生不良情绪,如产

生不良情绪,对其原因进行分析,再根据心理分析结果对患者进

行安抚,诱导患者自我调节情绪,并向患者列举既往经由鼻肠管

肠内营养治疗后取得良好预后的危重症案例,使患者得到激励。

(3)鼻肠管维护干预：在鼻肠管留置期间,利用视频向患者详细

介绍鼻肠管留置期间需要注意的事项。将鼻肠管预留出足够的

长度,对鼻肠管进行妥善固定,在鼻肠管上做好标记,定期对鼻

肠管长度进行记录。将冲管频率量化设置为每隔6小时1次,采用

温开水以脉冲式正压形式对鼻肠管进行冲洗处理,并在营养液

注入前对其温度进行测量,确保温度适宜,营养液输注时保持均

匀速度。 

1.3观察指标 

在两组之间对比并发症发生率、护理满意度,并对于两组病

例的营养指标、舒适度评分、心理评分、睡眠质量评分在护理

前后作比较。 

护理满意度：在护理结束后,由患者对于护理服务质量作评

价,让患者填写医院自制的护理满意度调查问卷,问卷满分为

100分,分为三个档次,即0-59分不满意、60-80分基本满意、

81-100分非常满意,基本满意与非常满意的病例均属于满意,计

算基本满意与非常满意的病例占比之和。 

营养指标：在两组病例清晨空腹状态下采集6mL肘前静脉血

液,将血液标本分为两份各3mL,取一份血液标本进行血常规检

验,应用全自动血细胞分析仪测定血红蛋白；取剩余的3mL血液

标本应用离心机进行处理,将离心机参数设置为速度

3000r/min、半径10cm、相对力900g,分离得到血清后,取血清对

白蛋白、前清蛋白进行检测,检测方法为免疫比浊法。 

舒适度评分：关于舒适度应用舒适状况量表(GCQ)进行测

评,量表中共有28个条目,对于28个条目按照1分到4分的范围

进行计分,总分范围从28分到112分,最终所得分数与舒适程

度成正比。 

心理评分：心理测评时选用焦虑自评量表、抑郁自评量表,

分别对于患者焦虑情绪和抑郁情绪两种不良情绪情况开展测评,

两个量表的分值范围上下限均设为100分和0分,最终的分数可

反映参评人员在焦虑、抑郁两个心理维度的情况,即分数越高,

焦虑、抑郁越严重。 

睡眠质量评分：应用匹兹堡睡眠质量指数(PSQI)量表对两

组病例的睡眠质量在夜间进行评分,量表分值最高21分,最终所

得分数越高,夜间睡眠质量越差。 

1.4统计学方法 

运用SPSS22.0软件对本研究数据进行统计学分析,计数

资料行χ2检验,计量资料行t检验,P<0.05时的差异有统计学

意义。 

表1  两组营养指标对比( sx ± ) 

组别 时间 血红蛋白(g/L) 白蛋白(g/L) 前清蛋白(mg/L)

对照组

(n=50)

护理前 109.15±5.72 35.64±1.90 217.30±25.08

护理后 117.52±6.39
#

38.27±2.31
#

264.59±32.67
#

研究组

(n=50)

护理前 109.61±5.46 35.83±1.85 219.21±24.19

护理后

125.94±

6.87#*

41.15±

2.54#*

305.62±36.48#*

 

注：#即与护理前对比P<0.05,*即与对照组对比P<0.05。 
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2 结果 

2.1两组营养指标对比 

两组病例的血红蛋白、白蛋白、前清蛋白在护理后均较护

理前增高,研究组病例护理后的三项营养指标均较同期对照组

更高,均P<0.05。见表1： 

2.2两组并发症发生率对比 

关于并发症,研究组中发生的总概率(14.00%,鼻黏膜出血4

例,脱管3例)比对照组(2.00%,鼻黏膜出血1例,脱管0例)低

(P<0.05)。 

2.3两组舒适度、心理、睡眠质量的评分对比 

护理前,研究组舒适度评分为(84.27±5.10)分,焦虑评分

为(53.60±3.79)分,抑郁评分为(55.74±3.68)分,睡眠质量评

分为(14.83±2.34)分,对照组舒适度评分为(83.92±5.34)分,

焦虑评分为(53.79±3.62)分,抑郁评分为(55.91±3.50)分,睡

眠质量评分为(14.98±2.31)分,两组对比,无统计学差异(p＞

0.05)；护理后,研究组关于舒适度方面测评的分数(104.35±

5.97)比对照组高(97.18±5.82),研究组关于焦虑评分(40.63

±2.67)分、抑郁评分(43.89±2.56)分,和睡眠质量方面测评的

分数(10.15±1.28)分,均比对照组(44.21±2.89)分、(47.02

±2.93)分、(12.07±1.49)分低,均P<0.05。 

2.4两组护理满意度对比 

关于护理满意度的调查结果显示,在总满意率方面,研究组

的数值(98.00%,非常满意30例,基本满意19例,不满意1例)比对

照组(86.00%,非常满意26例,基本满意17例,不满意7例)高

(P<0.05)。 

3 讨论 

重症监护室收治的危重症患者具有病情凶险、病情发展速

度快、病死风险高等特点。在重症监护室治疗期间,由于患者往

往无法正常进食并吸收营养,加上患者机体代谢处于代偿状态,

对营养的需求增多,如未能补充足够的营养,会导致患者发生营

养不良,故在重症监护期间通常需实施营养支持,以肠内营养支

持为主[3]。肠内营养支持主要是经鼻肠管将营养液输入,输入的

营养液量大,可满足患者的营养需求。 

然而,在危重症患者鼻肠管留置期间,容易发生鼻黏膜出

血、脱管等并发症,加上患者在重症监护室治疗时容易因环境陌

生而产生孤独感,在心理方面患者易出现问题,致使其病情控制

效果无法得到保证,对于预后具有不利影响。 

近年来,随着人们对于医疗服务的要求提高,如何提高护理

服务的质量成为了临床护理方面需要解决的重点问题之一。量

化精细护理是一种新型的护理模式,这种护理模式将量化理念

与精细化理念相融合,融入到护理过程中的各个方面,主张对护

理各个环节进行优化,对护理措施进行细化,其护理措施弥补了

常规护理措施针对性不足这一局限性,以尽可能满足患者的护

理需求,尽可能解决护理问题[4-5]。 

本研究发现,研究组中关于并发症的总发生率比对照组低,

研究组病例的血红蛋白、白蛋白、前清蛋白、舒适度评分在护

理后均较对照组同期数值更高,研究组护理后在心理和睡眠质

量方面的评分均比对照组同期分数更低,研究组关于护理服务

的总满意率比对照组高,均P<0.05,说明量化精细护理方案在危

重症患者鼻肠管留置期间落实可降低患者发生并发症的风险,

从而保证营养状况,还可减轻患者不适感、负面情绪及睡眠障碍,

使患者对于护理服务作出更好的评价。 

综上所述,在重症监护室危重症患者鼻肠管留置期间,落实

量化精细护理措施可切实减少并发症发生,改善营养状况,有利

于提升患者舒适度,改善患者心理和睡眠状况,使患者对于护理

服务更加满意。 
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