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【摘 要】：细节管理是医护人员提升门诊换药室护理质量、规避护理安全隐患、优化护患服务体验的关键举措。本文结合门诊

换药室护理工作实际，梳理其在流程规范不足、安全管理疏漏、服务细节欠缺等现实短板，阐明细节管理在规范护理流程、化解

护理隐患、优化护患沟通中的核心作用，并提出针对性的实施路径，为该科室优化管理模式、提质增效提供实践参考。
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门诊换药室是临床护理的重要窗口，其护理质量直接关系

到患者伤口愈合效果、就医安全及就诊满意度。贯穿换药全流

程的细节管理，是补齐护理短板、提升服务品质的核心抓手。

目前部分换药室存在操作流程欠规范、安全管控不细致等问

题，本文聚焦细节管理的实践应用，探索改进策略，为临床护

理管理提供实践支撑。

1 门诊换药室护理质量现存短板

1.1流程规范不足

医院换药流程的规范管理存在明显短板，核心问题集中在

全流程细节把控缺位，具体表现为流程界定模糊与各环节衔接

不畅两大方面。换药准备阶段，因缺乏清晰的操作规范指引，

护理人员常出现各类物品摆放杂乱无章、专用器械耗材准备不

全的情况，极易造成操作中途停顿；换药实施阶段，由于没有

统一的标准化流程，不同护理人员的操作手法、步骤差异较大，

直接影响换药操作的整体规范性[1]；换药结束后，整理工作落

实不到位，医疗垃圾未按规定分类处置，复用器械的消毒流程

也未严格执行，这一系列问题均会遗留医疗安全隐患，归根结

底与细节管理体系的缺失直接相关。

1.2安全管理疏漏

临床护理安全管理的短板，核心聚焦于无菌操作与伤口观

察两大关键环节。部分护理人员在实操过程中，未严格遵循无

菌操作的核心原则，不仅换药所用的各类器械未达到彻底灭菌

的标准，无菌物品的存放环境与方式也不符合规范要求，这一

疏漏大幅增加了患者出现交叉感染的风险；同时，这类护理人

员对患者伤口的观察工作缺乏细致性，未能及时捕捉到伤口部

位肉眼可见的红肿、脓性渗液等异常征象，直接延误了病情的

早期干预与处理，也进一步凸显出护理工作中细节把控的关键

性价值[2]。

1.3服务细节欠缺

临床护理服务的细节短板，主要体现在人文关怀不足与沟

通不到位两大方面。在换药服务过程中，部分护理人员未主动

与患者开展针对性沟通，既没有提前告知换药的具体流程、术

后注意事项以及居家伤口护理的核心要点，也未及时解答患者

疑问，直接导致患者对护理操作不理解、配合度偏低[3]；同时，

这类护理人员在工作中态度较为生硬，既没有关注患者换药时

的疼痛感受，也忽视了患者提出的合理诉求，没能有效缓解患

者换药时的紧张与焦虑情绪，这一问题直接影响了患者的就医

体验，大幅降低其就医满意度。

2 细节管理在门诊换药室护理质量提升中的核心作用

2.1规范护理流程

临床换药工作的细节管理，能够实现换药流程的精细化拆

分与标准化明确。该项管理措施针对换药前的物品准备与环境

消毒、换药中的无菌规范操作、换药后的器械整理与医疗垃圾

处理等全流程环节，逐一划定清晰的操作标准与执行注意事

项，以此杜绝流程模糊不清、操作随意无序等突出问题[4]；同

时督促一线护理人员严格落实各项操作规范，减少人为操作疏

漏，推动换药工作形成“准备-操作-收尾”的闭环管理体系，

进一步夯实临床护理质量的底层基础。

2.2规避护理隐患

护理人员借助细节管理手段，可精准把控护理安全的各项

关键节点。工作中需严格规范无菌操作细节与伤口观察流程，

明确无菌物品分类分区存放、标识清晰的管理要求，落实器械

“清洗—消毒—灭菌”全流程标准，从源头规避患者交叉感染

的风险；同时，细致排查临床环境中的卫生死角、操作环节中

的动作疏漏等微小隐患，对发现的问题即时整改，同步做好详

实、规范的护理记录，最终形成“隐患排查—问题整改—全程

追溯”的护理安全闭环，全方位保障患者伤口顺利愈合与就医

过程安全[5]。

2.3优化护患沟通

护理人员落实细节管理工作，需切实践行“以患者为中心”

的服务理念，着重把控护患沟通的各项细节。工作中要主动向

患者讲解换药的具体流程、居家护理的注意事项以及伤口日常

养护的关键要点，耐心解答患者提出的各类疑问；密切关注患

者的伤口疼痛感受，及时疏导其换药时的紧张情绪[6]。护理人

员需摒弃生硬刻板的沟通方式，充分尊重患者的合理诉求，以

此拉近护患之间的距离，减少护患矛盾的发生，切实提升患者
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的就医满意度与就医体验，进而助力护理服务质量实现整体提

升。

3 细节管理在门诊换药室护理质量提升中的实施路径

3.1优化流程管控

门诊换药室护理人员需全面梳理门诊患者换药全流程，结

合日常换药工作实际，明确划分“换药前准备、换药中操作、

换药后整理”三个核心环节，针对每个环节的具体操作细节逐

一拆解、细化规范。同时，制定门诊换药标准化操作清单，详

细标注换药所需物品的摆放位置、各类器械的准备规范、每一

步操作的具体流程和注意事项，比如物品需按“常用在前、备

用在后”的原则摆放，器械需提前消毒灭菌并按操作顺序摆放

整齐，彻底杜绝护理人员操作的随意性，让每一项换药操作都

有章可循、有标可依[7]。

为解决换药流程衔接不畅、易出现操作中断的问题，门诊

换药室应明确全体护理人员的具体分工，由护士长牵头设立流

程衔接专人负责制度，每个衔接环节均指定专人负责，明确各

自的岗位职责和工作要求[8]。重点规范换药前的患者病情评估、

皮肤状况检查，换药过程中的操作配合、患者沟通安抚，以及

换药后的器械、物品交接登记等各个衔接节点的流程，明确各

环节的时间节点和工作标准，有效避免操作中断、责任不清等

问题，显著提升换药流程的顺畅度。

门诊换药室需定期组织护理人员开展流程执行情况复盘

工作，全面梳理日常换药过程中出现的各类细节问题，专门建

立流程问题台账，对每一个问题都详细记录发生场景、具体表

现、涉及人员等信息，深入分析问题产生的根源，针对流程中

的漏洞和不足及时制定优化措施，对原有流程进行完善调整[9]。

同时，及时组织全体护理人员学习优化后的换药流程，通过现

场演示、实操演练等方式，强化护理人员的流程执行意识和规

范操作能力，确保优化后的流程能够真正落地执行，彻底破解

门诊换药流程规范方面的短板，全面提升换药护理服务质量。

3.2强化安全防控

护理管理人员需明确规定无菌物品的存放标准、器械消毒

的具体细节，严格执行一人一用一消毒制度，进一步细化临床

护理人员的无菌操作全流程。临床护理人员在开展各项护理操

作时，全程严格遵循无菌操作原则，每日定期检查无菌物品的

包装完整性、有效期及灭菌状态，及时清理过期、不合格的无

菌物品，坚决杜绝交叉感染隐患，确保每一项无菌操作都符合

规范要求，保障患者护理安全[10]。

护理管理人员需要求临床护理人员进一步强化伤口观察

意识，明确伤口观察的具体内容、不同病情患者的观察频率，

要求护理人员在日常护理中，详细记录患者伤口的颜色、渗液

量、渗液性状及伤口周围皮肤情况[11]。同时，建立完善的伤口

异常预警机制，护理人员一旦发现患者伤口出现异常情况，需

第一时间上报护士长及主治医生，联动医生制定针对性处理方

案，妥善处置伤口异常问题，避免因处理不及时导致患者病情

延误。

护理管理人员要建立“日常排查+定期排查+专项排查”的

全方位隐患排查模式，重点排查临床护理操作规范性、护理环

境整洁安全性、护理物品合规性等方面的安全隐患，明确每一

项排查工作的具体责任人及隐患整改时限。对排查出的各类安

全隐患，严格按照“排查—整改—复查”的闭环管理流程推进，

确保所有隐患整改到位、不留死角，全面破解护理安全管理中

的短板问题，切实筑牢护理安全防线[12]。

3.3细化服务举措

明确全体护理人员的沟通标准与具体要求。在患者换药

前，护理人员需主动走到床旁，当面告知患者本次换药的具体

流程、操作时长及相关注意事项，让患者做到心中有数；换药

过程中，要随时暂停操作，耐心询问患者的伤口疼痛感受、有

无不适感，根据患者反馈及时调整操作力度与节奏；换药结束

后，需结合患者伤口实际情况，用通俗易懂的语言细致讲解居

家伤口护理要点，包括消毒频率、敷料更换方法及异常情况处

理方式[13]。同时，坚决杜绝“命令式”“敷衍式”等生硬沟通

行为，要求护理人员与患者沟通时放下身份隔阂，做到语气温

和、态度诚恳，确保每一次沟通都真诚、细致、全面。

护理人员在日常护理工作中，需重点关注每一位患者的心

理状态，建立完善的患者心理关注台账，详细记录患者的情绪

变化、心理诉求及安抚情况。针对出现紧张、焦虑情绪的患者，

护理人员要主动上前沟通交流，耐心倾听其内心顾虑，用温和

的语言进行安抚疏导，缓解患者负面情绪；在护理全过程中，

充分尊重患者的知情权与选择权，各项护理操作前均提前沟通

确认[14]。同时，重点关注老年、儿童等特殊群体患者的就医需

求，针对老年人行动不便、听力不佳的问题，提供搀扶、大声

叮嘱等贴心服务；针对儿童患者怕疼、怕陌生的特点，采用温

柔安抚、趣味引导的方式开展护理操作，全力为患者提供个性

化、人性化的护理服务。

护理团队需定期通过病房走访、口头询问、意见登记表等

多种方式收集患者及家属的服务反馈，安排专人对收集到的反

馈意见进行分类梳理，逐一排查服务过程中存在的细节漏洞与

问题，深入分析问题产生的根源，结合护理工作实际制定针对

性的优化改进举措，明确整改时限与责任人。同时，定期组织

护理人员开展服务细节专项培训，通过案例分析、现场实操、

经验交流等形式，强化护理人员的服务意识与细节把控能力，

引导全体护理人员将人文关怀理念融入每一项护理操作、每一

次沟通交流、每一个服务细节中，切实补齐护理服务细节短板，

持续提升患者就医体验[15]。
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4 结语

门诊换药室护理质量的提升，离不开护理人员对细节管理

的深度落实。这一举措能切实破解流程衔接漏洞、安全管控盲

区、服务体验短板，既规范操作行为、规避临床隐患，又优化

护患关系。本文提出的实施路径贴合岗位实际、可操作性强，

后续需强化细节意识、细化举措落地、动态优化模式，为患者

提供更安全优质的贴心护理。
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