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护理中断事件$
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[P

&是指在规定的时

间角色和环境中#护理人员在为患者提供符合伦理规范的护理

服务过程中#所遇到的突然发生*打断或延缓当前事务*分散接

收者注意力的外来行为'

$

(

)国内关于
[P

的研究处于刚起步

阶段#相关实证研究非常缺乏)本研究采用参与观察法#对唐

山市某三甲医院在给药护理服务过程中的
[P

进行调查#描述

和分析
[P

的发生频率*来源*性质和影响#并提出相应的干预

措施#以期为国内其他医院控制
[P

及其危害#保证患者安全

提供经验和启示)

?

!

对象与方法

?&?

!

研究对象与调查对象
!

研究对象为唐山市某三甲医院护

士在给药护理过程中发生的
[P

#其中给药护理服务包括医嘱

处理*药物配置和给药执行
'

个环节)调查对象为该院提供给

药护理服务的护士)根据护理部提供的护理绩效考核结果#将

全院各临床科室分为
'

个等级#每个等级抽取
1

个临床科室%

每个样本临床科室随机抽取医嘱处理*药物配置和给药执行护

士各
1

人作为调查对象)

?&@

!

调查工具
!

调查工具为+给药护理服务过程中的护理中

断事件发生情况登记表,#主要调查内容包括
[P

的来源*次

数*性质和结局
0

部分)根据
W#,!=

等'

1

(提出的
[P

分类#将

[P

的来源分为
-

种类型#$

$

&环境!如办公电话*电脑*打印机*

仪器设备*呼叫器等%$

1

&患者!如患者不配合护理工作#对疾

病*护理及费用存在疑问而进行反复咨询%$

'

&家属!如家属的

突发事件%$

0

&医师!如医师临时增加医嘱%$

2

&护士同事!如护

士之间的交接与交流%$

)

&护士自身!如私人电话*身体不适*喝

水*如厕*焦虑%$

-

&其他人员!如朋友*领导*工勤人员及外来人

员)根据
ÂBB

和
cA"I

H

A

的分型方法#将
[P

的性质分为
0

种类

型#$

$

&侵扰型!指由他人造成的不在预期之内的#妨碍或干扰

护理工作连续性#最终导致护士停止护理工作的外来行为%$

1

&

分心型!指
[P

主要给护士造成心理上的干扰#当收到与当前

护理工作不相关的外部刺激或次要活动时#护士的注意力不能

充分集中到主要工作上#或者完全离开当前应指向的事物而转

移到无关事物上%$

'

&矛盾型!指个人期望与当前相关任务及个

人感知不一致性的行为#尤其发生在个人期望与外界环境明显

不一致时%$

0

&毁损型!指护理工作中有计划或自发性发生的#

打断护理工作连续性#或毁坏主要护理工作流程的行为)

根据
W#,!=

等的研究#将
[P

的结局分为
1

种类型#$

$

&积

极型结局!指对护理程序能产生正向影响#及时终止和避免不

良事件的发生%$

1

&消极型结局!指可造成护理程序中断#并至

少满足以下一项条件暂停当前的护理工作而转移到其他事物%

暂时性丢失关于应执行护理工作的短期记忆%增加护理人员工

作负荷%造成用药错误)

?&A

!

调查方法
!

采取参与观察法收集本研究所需要的各种资

料)由在该院各临床科室实习的护理专业本科生担任观察员#

并在观察实施前进行统一培训)采用一对一的形式#由观察员

对医嘱处理*药物配置和给药执行护士进行直接观察#并填写

[P

发生情况登记表)每个给药护理环节连续观察
$0!

)为了

保障用药安全#在观察过程中#若观察员发现给药错误隐患#则

给予及时提醒或纠正)

?&B

!

统计学处理
!

应用
T

J

#!=B='&%

软件建立数据库#将
[P

登记表中的数据录入数据库)采用
5455$(&%

对资料进行统

计描述和分析#以
!

&

%&%2

为差异有统计学意义)

@

!

结
!!

果

@&?

!

给药护理过程中
[P

的发生频率
!

观察员对本院
)

个科

室
')

名护士的医嘱处理*药物配置和给药执行环节的观察累

计
0%'1

人次#每名护士的平均观察时长为
$$1C

)调查结果

发现#在给药护理过程中#

[P

共发生
1-/1$

人次#平均每人每

小时$

)&(9$&(

&次)其中#医嘱处理环节的
[P

发生
$1-/)

人

次#平均每人每小时$

(&291&'

&次%药物配置环节的
[P

发生

0(-1

人次#平均每人每小时$

'&-9$&1

&次%给药执行环节的

[P

发生
$%%)'

人次#平均每人每小时$

-&291&$

&次)经统计

学检验#

'

个环节
[P

的发生次数差异具有统计学意义$

!

&

%&%$

&)
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!

给药护理过程中
[P

的来源
!

给药护理过程中的
[P

主

要来源于环境$占
10Y

&*家属$占
10Y

&*护士同事$占
$)Y

&和

医师$占
$2Y

&#四者约占全部
[P

的
/%Y

)从给药护理的三个

环节来看#医嘱处理环节中最主要的
[P

来源是环境$占

'0Y

&#而药物处置和给药执行环节中最主要的
[P

来源均是

家属#分别占
[P

总数的
'1Y

和
'$Y

)

'

个环节
[P

来源的差

异具有统计学意义$

!

&

%&%$

&)

表
$
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给药护理过程中
[P

的来源及构成差异"

'

%

Y

&#

护理环节 环境 患者 家属 医师 护士同事 护士自身 其他人员 合计

医嘱处理
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给药护理过程中
[P

的性质
!

从
[P

的性质来看#给药护

理过程中的
[P

主要以侵扰型$占
02Y

&和分心型$占
1-Y

&为

主)医嘱处理*药物配置和给药执行环节中均是以侵扰型
[P

为主#分别占
[P

总数的
00Y

*

)$Y

和
'-Y

)

'

个环节
[P

性质

构成的差异具有统计学意义$

!

&

%&%$

&)

表
1
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给药护理过程中
[P

的性质及构成差异"

'

%

Y

&#

护理环节 侵扰型 分心型 矛盾型 毁损型 合计

医嘱处理
2)1)

$

00

&

0%(1

$

'1

&

-)-

$

)

&

1'%$

$

$/

&

$1-/)

药物配置
'%'0

$

)$

&

((0

$

1%

&

)0)

$

$'

&

1(/

$

)

&

0(-1

给药执行
'-1'

$

'-

&

11$0
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!

给药护理过程中
[P

的结局
!

从
[P

导致的结局来看#给

药护理过程中
[P

产生的结局以消极型为主$占
(%Y

&#医嘱处

理*药物配置和给药执行环节中
[P

产生的结局也均以消极型

为主#分别占
[P

总数的
/-Y

*

//Y

和
()Y

)

'

个环节
[P

结局

的差异具有统计学意义$

!

&

%&%$

&)

表
'

!!

给药护理过程中
[P

的结局及构成差异"

'

%

Y

&#

护理环节 积极型 消极型 合计

医嘱处理
$))1

$

$'

&

$$$10

$

/-

&

$1-/)

药物配置
2(-

$

$1

&

0'-2

$

//

&

0(-1

给药执行
0%'

$
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&
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$%%)'
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!

给药护理过程中
[P

的消极型结局
!

进一步调查发现#

在
12$2(

次消极型结局中#最主要的类型是增加工作量$占

)'Y

&#其次是暂停当前工作$

1/Y

&)

'

个环节
[P

消极型结局

类型的差异具有统计学意义$

!

&

%&%$

&)进一步调查发现#给

药错误隐患共发生
1()

次#由于观察者的及时提醒和纠正#给

药错误事件并未真正发生)发生给药错误隐患时#护士正在执

行的主要护理任务分别是医嘱处理*给药执行和药物配置)给

药错误隐患的主要来源分别是患者$占
01Y

&*医生$占
12Y

&

和家属$占
$-Y

&)

表
0

!!

消极型
[P

的类型及构成差异"

'

%

Y

&#

护理环节
暂停当前

工作

暂时失去

记忆

增加

工作量
给药错误 合计

医嘱处理
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!

给药护理过程中
[P

的发生频率较高#来源较多
!

;>=#,

等'

'

(通过对
$0

项护理工作的回顾研究发现#

[P

的发生频率为

每小时
)&-

次)

RIAAK=,

等'

0

(通过对护士用药过程的观察研

究发现#

[P

的发生频率为每人每小时
'&1(

次)本研究发现#

该院给药护理过程中#

[P

的发生频率为每人每小时
)&(

次#处

于较高水平)

[P

的发生频率较高与护理站是开放性和综合性

的服务窗口有关'

2

(

)护士在临床实践中扮演多种角色#除了处

理医嘱外#护士还需要接受患者及家属关于疾病和费用等方面

的咨询*接听办公电话和呼叫铃*处理电脑和打印机等设备的

故障*护士之间的交接与交流工作等#因此在给药护理服务过

程中易于发生
[P

)此外#医生医嘱录入错误和临时变更用药

医嘱也是
[P

的重要来源)本研究发现#该院给药护理过程中

的
[P

主要来源是环境*家属和护士同事)由于该院各科的病

床使用率均超过
$%%Y

#临床科室护士配置相对不足#每名护

士的工作量相对较大是
[P

发生频率较高的原因)调查发现#

三个给药护理服务环节的
[P

发生频率存在差异#其中药物配

置环节的
[P

发生率最低#这可能与治疗室相对封闭和独立相

关#不容易受到外界的影响)

A&@

!

给药护理过程中的
[P

以侵扰型为主
!

本研究发现#医

嘱处理*药物配置和给药执行环节中的
[P

均是以侵扰型为

主#分别占
[P

总数的
00Y

*

)$Y

和
'-Y

#这与
W#,!=

等'

1

(的发

现较为类似$侵扰型
[P

占
2(&'Y

&)由于
[P

的发生妨碍或干

扰了护理工作的连续性#最终导致护士停止护理工作的外来行

为)有研究表明#侵扰型
[P

的结局主要取决于
[P

的内容和

性质*护士的心态*如何解决
[P

等因素)

A&A

!

给药护理过程中的
[P

易造成消极型结局#甚至是给药

错误
!

本研究发现#给药护理过程中的
[P

产生的结局以消极

型为主$占
(%Y

&#且发生给药错误隐患共
1()

次)这与
W#+=

等'

)

(的发现较为类似$占
//&(Y

&)美国医学研究所发现#

[P

严重降低了护理人员的工作效率#并威胁到护理质量和患者安

全'

-

(

)

[P

会造成护士丢失部分护理步骤#导致护理操作错误)

有研究发现#约
2%Y

的给药错误是护理步骤丢失造成的#其中

11Y

由
[P

引起)根据
OG!=,#A>

等'

/

(的前瞻记忆理论#由于被

突然出现的事情打断#护士很容易忘记或很难恢复到从事和或

即将从事的护理工作)即使能恢复#也会从已做过的某一步骤

重新开始或跳过某一步骤#影响到正在从事或将要从事的护理

工作)为了恢复到之前的状态#护士需要非常努力重建中断前

的记忆#但可能会使错误*重复和省略的概率大大增加)总之#

[P

能影响护士的当前记忆#破坏工作流程的连续性#甚至会导

致给药错误)

A&B

!

给药护理过程中
[P

的控制措施
!

为避免
[P

导致的护

理不良事件#不仅要了解
[P

的发起者*接收者#还要挖掘系统

方面原因#系统设计错误的防范机制#减少人犯错误的环境和

机会)要加强护士及护理管理人员
[P

意识的培养#强化
[P

的防范和管理意识)给护士创造安静的工作环境#规范护士的

执业行为#加强护理管理#减少各种来源的
[P

)按照危害级别

将
[P

进行分类#建立有效的信息沟通渠道和应急管理机制)

通过多层次培训平台#提高护理人员对
[P

的理解和应对能

力)健全护患之间的信息沟通机制#增强患者和家属对
[P

的

认识)完善
[P

的纠错和善后机制#总结经验教训#有效预防

[P

的再次发生)

国内关于
[P

的研究处于刚起步阶段#相关实证研究非常

缺乏)今后应采用参与观察法*问卷调查和深入访谈等方法#

对医院各科室的护理工作进行系统*全面调查#明确影响消极

型结局的关键环节#并开展干预性研究#为提高护理质量#保证

患者安全提供理论和现实依据)
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\=BCAI#,Ĝ &P,BAIID

J

B#",+AU

J

AI#A,GA!M

?

IA

H

#+.

BAIA!,DI+AQ"IS#,

H

#,BCAAKAI

H

A,G

?

!A

J

=IBKA,B

'

^

(

&̂

TKAI

H

[DI+

#

1%$$

#

'-

$

$

&!

'.-&

'

-

(

e>=,#K"gO

#

8VWA=I

?

.\A>>A

?

6

#

6",,">>

?

4O&[DI+A+V

J

AIGA

J

B#",+"FG=D+A+"FKA!#G=B#",AII"I+=,!M=II#AI+B"

IA

J

"IB#,

H

'

^

(

&̂ [DI+6=IAND=>

#

1%%-

#

11

$

$

&!

1/.''&

'

/

(

OG!=,#A>O;

#

T#,+BA#,c8&<CA,ADI"

J

+

?

GC">"

H?

"F

J

I".

+

J

AGB#LA KAK"I

?

#,,"IK=>=

H

#,

H

!

=G"K

J

",A,B#=>=

J

.

J

I"=GC

'

^

(

&[ADI"

J

+

?

GC">"

H

#=

#

1%$$

#

0-

$

/

&!

1$0-.1$22&

$收稿日期!

1%$).$$.$/

!

修回日期!

1%$-.%$.$1

&

!临床护理!

!!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&#++,&$)-$./'0/&1%$-&$'&%0(

微表情训练工具对护理人员的有效性研究"
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微表情是一类持续时间为
$

"

12+

至
$

"

2+

的极其快速的

表情#是人类为了压制或掩盖真实情感时泄露的极其短暂的*

不能自主控制的面部表情)

1%%1

年#

TSK=,

研制出了第一个

微表情训练工具$

O#GI"TU

J

IA++#",<I=#,#,

H

<"">

#

OT<<

&

'

$

(

)

OT<<

能在
$&2C

内提升被试识别微表情的能力#被试后测成

绩能较前测成绩平均提高了
'%Y

#

0%Y

)在辅助医护中#微

表情识别能够帮助医护人员更加透彻地了解患者的心理

状况'

1

(

)

本研究将养老机构的护理人员作为研究对象#检测

OT<<

对护理人员的有效性#并探讨微表情识别能力与大五

人格量表各维度的相关性)

?

!

资料与方法

?&?

!

研究对象
!

研究对象为泸州市社会福利院护理人员
1/

人*泸州市精神卫生中心老年康复科护理人员
2

人)去除无效

数据
'

份#实际有效数据为
'%

份)护理人员中护士
$0

人#护

工
$)

人)

?&@

!

资料

?&@&?

!

一般人口学资料
!

人口学资料包括姓名*性别*出生日

期*是否为独生子女*婚姻状况*最后学历*目前职称*工作年限

/

个部分)

?&@&@

!

大五人格量表$即
[T8

人格量表&

!

由中科院心理学

家张建新教授所修订!该量表包含
12

个条目#

2

个维度#依次

为适应性*外倾性*开放性*宜人性和责任心#有比较高的信度

和效度$信度为
%&-2

#

%&/(

#效度在
%&-1

以上&)

?&@&A

!

主要仪器
!

试验由两台笔记本电脑控制#试验程序的

内容在
$'&'

英寸和
$0

英寸彩色显示器上全屏呈现)

?&A

!

方法
!

将
OT<<

作为测评和训练工具#以集体测试*集

体培训的方式进行)主试操作笔记本电脑依次播放前测*训

练*练习*复习*后测
2

个程序#前测和后测通过问卷的形式来

测试#前测和后测使用的问卷相同)该问卷由
$0

个题目构成#

与
OT<<

中前测和后测的
$0

个题目相对应#问卷每个题号的

后面列有
-

个表情选项#依次对应着
OT<<

前测和后测中每

个题目所提供的
-

个表情选项#被试观看完一个表情后可在问

卷的相应题号后选择自己认为正确的答案#这一过程要求被试

独立完成)护理人员完成微表情识别训练后#主试向护理人员

发放大五人格量表进行人格测验)由于养老机构的护理人员

实行轮班制的上班制度#所以本次试验分为
0

次进行#每次
2

#

$2

人)

?&B

!

统计学处理
!

数据采用
545511&%

统计分析软件进行统

计和分析)

@

!

结
!!

果

@&?

!

前测成绩与后测成绩的差异
!

护理人员前测成绩和后测

成绩的配对样本
8

检验结果显示其差异有统计学意义$

!

&

%&%2

&#后测成绩较前测成绩有了显著的提升#见表
$

)

表
$

!!

护理人员前测成绩与后测成绩的配对

!!!

样本
8

检验结果

成绩
' ; *O 8

前测
'% %&''$ %&$/' 1&$--

后测
'% %&0$0 %&1$%

@&@

!

护士和护工前测成绩*成绩提高程度*后测成绩的差异
!

护士和护工在
OT<<

前测成绩上的差异有统计学意义$

!

&

%&%$

&#护士前测成绩明显高于护工#见表
1

)

表
1

!!

护士和护工前测成绩的独立样本
8

检验结果

组别
' ; *O 8

护士
$0 %&01/ %&$/0 '&$%0

护工
$) %&10) %&$'/

!!

护士和护工后测成绩较前测成绩提高分数的独立样本
8

检验结果显示其差异没有统计学意义$

!

%

%&%2

&#见表
'

)护

士和护工
OT<<

后测成绩上的差异有统计学意义$

!

&

%&%$

&#护士在
OT<<

上的后测成绩显著高于护工#见表
0

)

2)/$
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年
2

月第
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卷第
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期
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