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  [摘 要] 目的 探讨实施护理专案改善在近期新型冠状病毒(新冠)肺炎疫情下胸部CT检查中的应用效果,建立新冠肺

炎疫情下安全、高效的CT检查流程。方法 将2020年1月21日至1月30日该院应用传统流程的胸部CT检查患者设为对照

组(n=1
 

353),将2020年1月31日至2月9日实施护理专案改善优化后的新检查流程完成胸部CT检查的患者设为观察组(n=
1

 

776)。对比两组患者的相关指标。结果 实施护理专案改善优化后的胸部CT检查流程使患者候检时间由(7.0±4.5)min缩

减至(3.7±3.3)min,患者满意度由83.0%(166/200)提升至95.0%(190/200),达到了专案改善的目的。结论 经护理专案改善

优化后的胸部CT检查流程可缩短患者候检时间,减少患者之间及护患之间交叉感染的风险,提升了护理安全,提高了患者满意

度和CT检查质量,值得在新冠肺炎疫情下放射科同仁推广应用。
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[Abstract] Objective To

 

investigate
 

the
 

application
 

effect
 

of
 

implementing
 

the
 

special
 

nursing
 

project
  

improvement
 

in
 

chest
 

CT
 

examinations
 

process
 

under
 

the
 

recent
 

novel
 

coronavirus-infected
 

pneumonia
 

epidemic
 

situation
 

to
 

establish
 

a
 

safe
 

and
 

high
 

effi-
ciency

 

CT
 

examination
 

procedure
 

under
 

this
 

epidemic
 

situation.Methods The
 

patients
 

using
 

the
 

traditional
 

procedure
 

to
 

conduct
 

chest
 

CT
 

examination
 

from
 

January
 

21
 

to
 

30,2020
 

were
 

set
 

as
 

the
 

control
 

group
 

(n=1
 

353),
 

while
 

those
 

implementing
 

the
 

new
 

examination
 

process
 

after
 

special
 

nursing
 

project
 

improvement
 

to
 

complete
 

the
 

chest
 

CT
 

examination
 

from
 

January
 

31
 

to
 

February
 

9,2020
 

were
 

set
 

as
 

the
 

observation
 

group
 

(n=1
 

776).
 

The
 

related
 

indicators
 

were
 

compared
 

between
 

the
 

two
 

groups.Results The
 

chest
 

CT
 

examination
 

process
 

after
 

implementing
 

the
 

special
 

nursing
 

project
 

improvement
 

optimization
 

made
 

the
 

patient's
 

waiting
 

time
  

to
 

be
 

reduced
 

from
 

(7.0±4.5)
 

min
 

to
 

(3.7±3.3)
 

min,while
 

the
 

patient's
 

satisfaction
 

increased
 

from
 

83.0%(166/200)
 

to
 

95.0%(190/200),achieving
 

the
 

purpose
 

of
 

special
 

project
 

improvement.Conclusion The
 

chest
 

CT
 

examination
 

process
 

after
 

the
 

special
 

nursing
 

project
 

improvement
 

optimization
 

can
 

shorten
 

the
 

patient's
 

waiting
 

time,
 

reduces
 

the
 

risk
 

of
 

cross
 

infection
 

among
 

the
 

patients
 

and
 

between
 

the
 

nurses
 

and
 

patients,
 

enhances
 

the
 

safety
 

of
 

nursing,
 

increases
 

the
 

patient'
 

s
 

satisfaction
  

and
 

the
 

quali-
ty

 

of
 

CT
 

examination,
 

which
 

is
 

worth
 

popularizing
 

and
 

applying
 

by
 

the
 

colleagues
 

in
 

the
 

radiology
 

department
 

under
 

the
 

novel
 

coro-
navirus-infected

 

pneumonia
 

epidemic
 

situation.
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  2019新型冠状病毒(新冠)是2019年12月以来

以湖北省武汉市首发并在我国其他地区及境外蔓延

的传染性疾病[1]。2020年1月20日国家卫生健康委

员会发布2020年第1号文,正式将新冠感染的肺炎

纳入《中华人民共和国传染病防治法》规定的乙类传

染病,并采取甲类传染病的预防、控制措施[2]。发生

新冠肺炎疫情后胸部CT检查技术成为新冠感染病例

筛查、早期诊断和疗效评价的有效保障[3]。在此阶段

实施护理专案改善优化CT检查流程、缩短候检时间、
防控医院内交叉感染对提高患者满意度和CT检查质

量至关重要。护理专案改善是一种护理品质管理手

段[4],指对护理中特定的主题运用科学的方法进行系

统的控制和分析,以达到预定目标。为此,本院放射

科护理团队在新冠肺炎疫情下针对胸部CT检查流程

中存在的具体问题组建专案改善小组,对2020年1
月31日后的CT检查流程进行持续优化和管理,期间

还充分发挥本院中医药特色应对疫情,取得了良好的

收效。现报道如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 将2020年1月21日至1月30日按
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传统检查流程完成胸部CT检查的1
 

353例患者设为

对照组,将2020年1月31日至2月9日实施专案改

善优化后的检查流程完成胸部CT检查的1
 

776例患

者设为观察组。对照组患者中男702例,女651例;
年龄16~78岁,平均(50.7±5.3)岁。观察组中男

930例,女846例;年龄14~81岁,平均(53.1±5.9)
岁。主要因发热、出现上呼吸道症状、有疫区人员接

触史后到本院就诊。两组患者性别、年龄等一般资料

比较,差异均无统计学意义(P>0.05),具有可比性。
1.2 方法

1.2.1 CT检查流程 对照组按传统检查流程完成

胸部CT检查,即直接登记后由患者交检查申请单于

CT检查室,检查前准备、健康宣教均由CT检查室摆

位护士完成。观察组实施专案改善优化后的检查流

程完成胸部CT检查,具体方法如下。
1.2.1.1 成立专案改善小组 由护士长1名、主管

护师3名、护师2名组成专案小组。由护士长指导,
组长统筹,召开会议,整合资源,全面优化改进。
1.2.1.2 现状分析 经回顾性分析采用传统检查流

程的对照组患者资料确定了传统检查中的主要问题:
(1)患者候检时间长,高峰时间扎堆,有增加聚集性交

叉感染的风险或衔接不紧密而出现空档期;(2)原候

诊室空间小且通风状况较差,检查区人员密集,易发

生医院内感染;(3)因疫情原因,CT检查室摆位护士

执行二级防护,厚重的防护使护士呼吸与语言交流较

困难,与患者交流时保持1
 

m以上的安全距离也使护

患沟通不畅,导致健康宣教不足,检查前准备不充分,
影响检查进度和图像质量;(4)因护患沟通少,CT检

查流程复杂,检查进程快,放射科护士作为一线人员

与患者接触最多,也最易发生纠纷[5];(5)当前疫情下

疫情本身的特殊性直接导致了人们的心理危机状

态[6],患者易出现紧张、焦虑、易燥、易怒、易激惹等。
对处于一线的CT摆位护士而言,担心自身及同事被

感染,担心累及家人,特别是家中还有孕妇、老人和小

孩者,这种担忧更为明显,加之持续的高强度工作易

出现身心疲惫[7]。
1.2.1.3 拟定主题并确定目标 根据上述问题分析

拟定本次主题为“CT检查流程优化”[8]。根据疫情现

状及人员能力确定本次专案改善目标:(1)减少患者

候检时间,改善候诊区通风状况,杜绝交叉感染,保证

检查秩序良好;(2)采用多媒体多途径完善疫情下的

健康宣教制度,做好患者检查前准备,包括患者检查

前的衣着准备、呼吸训练,检查时患者的标准体位摆

放和辐射防护等,一项均不能落下,以提高CT检查图

像质量,保障患者人身安全;(3)提高患者满意度,杜
绝纠纷;(4)多举措舒缓就诊患者和一线CT摆位护士

的心理危机状态,保证检查顺利完成。
1.2.1.4 实施对策 (1)改善环境布局:关闭原候诊

室,将候诊区域改至CT检查室外长达30
 

m的宽敞

通风走廊上,将原有的连排放置的候诊椅撤换成单个

独立的带扶手的候诊椅,每个候诊椅间隔1
 

m放置。
在候检显示屏上循环播放专项小组制作的“疫情下

CT检查前准备和注意事项”的PPT。在醒目位置张

贴CT检查就诊流程图,温馨提示患者取检查报告的

地点和时间。除此前配置的与操作间技师对话使用

的对讲机外,还专门为摆位护士增配了小蜜蜂扩音

器,用于在疫情下远距离的护患交流。此外,还在走

廊上放置了熏艾盒除湿、除菌,使候诊环境充满艾香,
使患者宁心静气。(2)重整检查程序:①预约流程。
登记员执行二级防护,根据单台CT机每小时完成的

检查量进行分时段预约,发放CT检查指引单告知患

者根据预约时间到相应检查室就检。疫情发生后已

设专用检查区域及专用CT机为急诊科、呼吸科门诊、
发热门诊、各科室疑似和确诊新冠肺炎患者使用。对

发热门诊、病房疑似和确诊新冠肺炎患者在分时段预

约基础上还进行分批次、分时段集中检查。②准备流

程。摆位护士执行二级防护[9],收取已预约的检查申

请单,根据检查室进度呼叫患者,限制陪检患者的家

属,保证检查区秩序并防止人员密集。为尽可能避免

交叉感染,将一对一的书面和口头健康宣教形式改为

候检显示屏上循环播放“疫情下CT检查前准备和注

意事项”的PPT完成健康宣教,配合小蜜蜂扩音器完

成检查前准备(佩戴口罩、呼吸训练、去除检查部位金

属异物等)和按本院放射科自拟的“抗击新冠”问诊模

板询问患者就诊及接触史情况。③体位摆放流程。
在检查床前放置带有阶梯状踏板的辅助用具供患者

上、下床使用,能自由活动的年轻患者在保障安全的

情况下建议其自行上、下检查床,对行动不便的患者

摆位护士使用机床旁边的按钮降下CT床至最低位,
协助患者安全上床。指导患者按胸部CT检查标准体

位摆位,并做好辐射防护保护。因使用脚踏进出床踏

板会导致护士距离患者安全距离低于1
 

m,现已不主

张使用。④放射科感染防控流程。严格执行“三区两

通道”医院感染分区,摆位护士只能出入检查室和患

者候检区走廊;严格执行工作人员分级防护和分组防

护;发热门诊患者采用放射检查无纸化流程,即由摆

位护士用对讲机告知登记员患者信息后进行登记,
CT操作技师在电脑上查看单子申请单,与摆位护士

一起完成患者的信息核对;严格执行机房设备、地面、
空气消毒措施和医疗废物的管理,分别于早、中、晚常

规消毒1次。对疑似或确诊患者待检查结束后立即

对设备、检查室地面及空气进行终末消毒处理;严格

医院感染防控知识培训、检查及督导,科室采用网上

培训、视频会议、视频教学、现场一对一培训等方式对

操作流程、诊疗方案、医院感染防控等内容进行培训,
落实人员培训效果,特别是隔离衣的穿、脱和手卫生

操作,做到人人考核过关,与绩效挂钩,实现医务人员

“零感染”的目标;对各个环节实行流程化管理,制定
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标准化操作流程,包括CT检查摆位操作流程、CT检

查操作流程、穿脱防护用品操作流程、终末消毒处理

操作流程等;严格患者检查全程戴口罩,进机房前使

用手部消毒液消毒双手,一人一垫单一更换,防护用

品也使用一次性中单与患者隔离[10-11]。⑤危急值报

告及处理流程。新冠疫情下胸部CT扫描发现疑似患

者按危急值处理,及时上报放射科住院总,通知诊断

医生,快速出具诊断报告。病情严重者联系急诊科住

院总或其主管医生或发热门诊护士完成交接后由其

护送患者回相应科室接受治疗和隔离。⑥报告发放

流程。发热门诊检查报告要求医生在检查后20
 

min
内出具,1

 

h内由专人将报告送达发热门诊,其余门诊

和住院患者在3
 

h内即可实行自助打印。多举措减少

患者在医院滞留时间,预防交叉感染。(3)关注摆位

护士身心健康;新冠疫情下本院放射科进行CT平扫

和增强摆位者均为护士,保证护理安全和医院感染防

控的主体也是护士,因此,关注摆位护士身心健康尤

为重要。通过向全科护士发放二维码调查问卷的方

式掌握全科护士的心理状况,了解到作为奋战在救治

突发传染性公共卫生事件一线的护士即使其进行了

适当的防范,可依然承受了巨大的心理压力[12];不少

护士出现紧张、焦虑、恐惧,甚至失眠等。针对上述情

况,本院放射科实行了弹性排班,在保证护理安全和

质量的前提下尽量减少上班护士人数,以避免医院内

感染的发生,保证护士具有充足的休息和睡眠。为提

高护士的睡眠质量,特向本院睡眠监测中心咨询并采

购了促眠香囊分发给每名护士,同时,督促大家每天

按时、按量服用本院每天送达各科室的防疫中药。
1.2.2 观察指标 从影像归档和通信系统提取两组

患者候检时间统计表,比较两组患者候检时间。自

2017年根据专科特色自行设计了患者满意度调查表,
每天常规随机发放20份,每组共发放200份。统计

两组患者满意度,包含健康宣教知晓情况等项目,满
意度评价方式为满意、基本满意、不满意,满意率统=
(满意例数+基本满意例数)/总例数×100%。健康

宣教评价方式为清楚了解、基本了解、不了解,健康宣

教知晓率=(清楚了解例数+基本了解例数)/总例数

×100%。
1.3 统计学处理 应用SPSS19.0统计学软件进行

数据分析,计量资料以x±s表示,采用t检验;计数

资料以率或构成比表示,采用χ2 检验。P<0.05为

差异有统计学意义。
2 结  果

2.1 两组患者CT检查工作量及候检时间比较 观

察组患者CT检查工作量明显大于对照组,候检时间

明显短于对照组,差异均有统计学意义(P<0.05)。
见表1。
2.2 两组患者满意度比较 观察组患者满意度明显

高于对照组,差异有统计学意义(P<0.05)。见表2。

表1  两组患者CT检查工作量及候检时间比较

组别 总人次(n) 日均总人次(n) 患者候检时间(x±s,min)

对照组 1
 

353 135.3 7.0±4.5

观察组 1
 

776 177.6a 3.7±3.3a

  注:与对照组比较,aP<0.05。

表2  两组患者满意度比较

组别 n 满意(n) 基本满意(n) 不满意(n) 满意率(%)

对照组 200 95 71 34 83.0

观察组 200 128 62 10 95.0a

  注:与对照组比较,aP<0.05。

3 讨  论

  当前严峻的疫情下确诊新冠感染者主要靠病毒

核酸检测结果,虽然其特异性强,但灵敏度较差,根据

目前经验,肺部影像学表现早于临床症状,因此,影像

学检查在临床前期筛查中具有不可替代的作用[10]。
为此,建立新冠肺炎疫情下安全、高效的CT检查流程

尤为重要。本院放射科适时通过护理专案改善对疫

情下胸部CT检查的问题进行分析,在护理工作过程

中进行培训和督导,及时发现问题,找出薄弱环节,不
断改进,确定了改善目标,制定了预约、检查前准备、
检查中配合、检查后护理、报告发放等环节的标准。
从表1可知,经护理专案改善后CT检查工作量明显

增加,患者候检时间明显缩短,差异均有统计学意义

(P<0.05),与王颖等[13]研究结果一致。本院放射科

采取分时段预约的方法,将患者进行合理分流,使其

明确候检时间,改善其不安和焦虑的心情,并有效避

免了疫情下的人群聚集,缩短了患者候检和就医时

间,降低了医院感染防控的风险,保证了检查的连续

性,提高了工作效率,使患者满意度得以提高。从表2
可知,观察组患者满意度明显高于对照组,差异有统

计学意义(P<0.05),与汪敏等[14]研究结果一致。本

专案对候诊环境和疫情下的健康宣教方式进行了改

善,细化了摆位护士的工作职责,关注了摆位护士的

身心健康,增加了辅助沟通设施,使护士将被动服务

转化为主动服务。经改善后摆位护士能合理安排就

检,能良好地进行沟通和协调,作为患者和检查室的

沟通桥梁,能及时解决矛盾、安抚患者。随着候检时

间的缩短、秩序的良好化及护理的标准化,使患者满

意度明显提高,与相关研究结果一致[15-16]。在本专案

改善过程中本院放射科适时加入了本院的中医药特

色方法进行干预,包括在候诊走廊使用熏艾盒,此法

借鉴了此前“非典”时期广州中医药大学第一附属医

院在日常清洁消毒外借助艾条熏艾的做法。东晋著

名医药学家葛洪在其《肘后备急方》中就介绍了用艾

叶烟熏消毒预防瘟疫传染的方法,在瘟疫流行时“以
艾灸患者四角,各一壮,令不相染”。针对一线护士表

现出来的焦虑、失眠等状况,本院放射科又从本院睡
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眠监测中心采购了含苏叶等十几味中药制成的助眠

香囊分发给每名护士随身佩戴,结果证明,安神助眠

效果良好,此举既保证了一线护士的精力及体力,又
体现了对职工的关爱。另外,从疫情战役一打响本院

就邀请德高望重的老中医开具了防疫中药,每天不间

断送往各科室每名职工手中。这些具有中医药特色

的举措全方面地保障了患者及医护人员的身心健康,
体现了人文关怀。总之,本专案改善活动的对策可操

作性强,便于护士执行,便于管理者控制。在疫情特

殊时期特事特办,优化了胸部CT检查流程,缩短了患

者候检时间,防控了交叉感染、提高了CT检查质量,
增加了患者满意度,提高了工作效率,为在新冠病毒

疫情下的胸部CT检查流程提供了一定的借鉴价值,
值得放射科同仁推广应用。
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