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风险防控质控护理在慢性肾衰竭腹膜透析患者中的应用效果 
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【摘要】目的 观察风险防控质控护理在慢性肾衰竭腹膜透析患者中的应用效果。方法 选择我院收治的慢性

肾衰竭腹膜透析患者 40 例，将其按照随机分组方法，分为对照组（20 例，使用常规护理）和试验组（20 例，使

用风险防控质控护理），对两组的护理效果进行收集和分析对比。结果 试验组的营养指标优于对照组，试验组

的并发症发生率明显低于对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论 针对慢性肾衰竭腹膜透析患者使用风

险防控质控护理，能够提高患者的营养指标，降低并发症的发生，有较好的临床应用效果。 
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【Abstract】Objective To observe the effect of risk prevention and quality control in peritoneal dialysis patients with 
chronic renal failure. Methods 40 peritoneal dialysis patients with chronic renal failure admitted to our hospital were selected 
and divided into control group (20 cases with routine care) and experimental group (20 cases with risk prevention and control 
quality care) according to the randomization method, and the nursing effects of the two groups were collected, analyzed and 
compared. Results The nutritional index of the test group was better than the control group, and the rate of complications 
was significantly lower than the control group, and the difference was significant (P <0.05). Conclusion The use of risk 
prevention and control quality control care for peritoneal dialysis patients with chronic renal failure can improve the 
nutritional index of patients, reduce the occurrence of complications, and have good clinical application effect. 
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慢性肾衰竭作为一种由慢性肾脏疾病迁延发展所

致的综合病症，核心特征为肾小球滤过功能的逐渐丧

失及其伴随的代谢失衡与一系列临床表现。慢性肾衰

竭根植于各类慢性肾脏病的基础之上，导致肾实质遭

受持续且严重的损害，肾功能因此缓慢衰退直至完全

丧失[1]。腹膜透析是临床上主要的治疗策略，其优势在

于操作便捷、透析效能卓越，能有效净化体内毒素，并

调节酸碱平衡紊乱。然而，腹膜透析不仅疗程冗长，还

可能加剧患者的身心压力，影响患者的睡眠质量。此外，

接受腹膜透析的肾衰竭患者，其免疫与内分泌系统常

处于低下状态，若护理不慎，易诱发出血、感染等不良

事件，从而阻碍病情的好转。鉴于此，对患者实施有效

的护理显得尤为重要。风险防控质控护理依托于循证

医学原理，深入分析疾病进展轨迹与治疗过程中潜在

的风险点，实施前瞻性的护理干预措施，从而有效降低

并发症的发生率，进而优化患者的预后状况，促进疾病

康复进程[2]。因此，本研究分析了风险防控质控护理在

慢性肾衰竭腹膜透析患者中的应用效果，具体如下： 
1 对象和方法 
1.1 对象 
选择我院在 2022 年 1 月—2023 年 12 月期间，收

治的 40 例慢性肾衰竭腹膜透析患者作为研究对象。纳

入标准：1）所有患者均符合慢性肾衰竭的诊断标准。

2）所有患者均接受腹膜透析治疗。3）所有患者均知晓
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并同意参与本研究。排除标准：1）存在精神障碍疾病

的患者。2）存在恶性肿瘤的患者。3）存在免疫系统疾

病的患者。按照随机分组方法，分为使用常规护理的对

照组（20 例，男 12 例，女 8 例，平均年龄 55.38±3.59
岁，平均病程 2.29±1.20 年），和使用风险防控质控护

理的试验组（20 例，男 13 例，女 7 例，平均年龄 55.90
±3.61 岁，平均病程 2.21±1.22 年）。两组间的一般

资料没有统计学意义（P＞0.05）。我院伦理委员会知

情并认可本研究。 
1.2 方法 
对照组采用常规护理。试验组则采用风险防控质

控护理，具体方法如下： 
①成立风险防控质控护理小组。由临床经验丰富

的护理人员组建风险防控质控护理小组，护士长担任

小组组长，对护理人员的工作进行监督。需要对小组成

员进行腹膜透析与风险防控质控护理的相关知识的培

训，来增强小组成员的风险意识。 
②风险评估。护理人员利用互联网上的资料库，寻

找循证依据，并将过去的护理经验、患者的特殊情况相

结合，进行小组讨论，对腹膜透析可能出现的风险进行

评估，并制定风险防控质控护理计划。 
③风险应对。1）健康宣教。运用动态影像详细阐

释腹膜透析流程、关键注意项及协作要点，结合视频资

料与图像素材，对患者关切的问题进行个性化解答，旨

在纠正患者的误解，深化患者对腹膜透析有全面且准

确的理解。进一步地，通过视频教学、交互式仿真模型

及模拟实践环节，系统地向患者及其家属传授腹膜透

析的操作步骤、需要注意的细节、潜在的风险及相应的

应对策略。2）饮食护理。深入评估患者的营养状态后，

需要为患者精心设计个性化的膳食计划，该计划精确

调控了碳水化合物、盐分、优质蛋白、必需微量元素以

及糖类等营养素的摄入量。同时，强调患者需避免吸烟

与饮酒，禁止摄入辛辣及刺激性食品。此外，依据患者

的透析治疗频次，需要进行严格的水分摄入管理。3）

心理疏导。与患者进行深入交流，探究患者不良情绪的

根源，并依据情绪的负面程度，提供定制化的心理疏导

方案。为缓解患者身心压力，可引入音乐疗法、情感转

移疗法等多元手段。同时，鼓励患者加入病友互助社群，

确保患者在遇到任何疑问时，均能在社群内获得病友

及专业护理人员的即时反馈与解答。此外，强调家属在

患者康复过程中的重要性，建议家属增加患者的陪伴

时间，给予患者充分的情感关怀与支持。4）并发症预

防。持续细致观察引流状态，一旦发现阻塞现象，立即

采用生理盐水进行管道冲洗，确保畅通无阻。加强透析

管的管理规范化，预防导管受到不当牵拉或扭曲变形。

紧密监控切口区域，留意渗血、水肿及渗液等异常症状，

一旦发现，立即采取针对性的处理措施。密切关注患者

的呼吸功能，评估呼吸道、口腔及鼻腔的通畅程度，对

呼吸不畅的患者，及时进行排痰指导，并教授患者有效

的咳痰技巧，必要时采取吸痰措施以缓解。为预防呼吸

道感染，患者在进食前后需要使用漱口液清洁口腔，保

持口腔清洁。 
1.3 观察指标 
对比分析两组患者护理后的营养指标，包括血红

蛋白（Hb）、白蛋白（ALB）、总蛋白（TP）等。对

比分析两组患者护理后并发症发生率，并发症包括腹

膜炎、切口感染、水电解质失衡等。并发症发生率=（腹

膜炎例数+切口感染例数+水电解质失衡例数）/所有例

数。 
1.4 统计学分析 
本次研究的所有数据均纳入 SPSS23.0 软件中，进

行比较分析，使用 t 和 sx ± 来表示计量资料，使用卡

方和%来表示计数资料。如果 P＜0.05，则差异有统计

学意义。 
2 结果 
2.1 患者营养指标对比 
试验组的营养指标明显优于对照组，差异均有统

计学意义（P＜0.05），如表 1： 

表 1  试验组和对照组的营养指标对比（ sx ± ，g/L） 

组别 例数 Hb ALB TP 

试验组 20 125.49±4.80 35.13±3.44 72.17±4.18 

对照组 20 118.61±4.22 30.15±3.36 60.49±3.50 

t - 4.814 4.632 9.581 

P - 0.001 0.001 0.001 
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2.2 患者并发症发生率对比 
试验组中有 1 例患者腹膜炎，0 例患者切口感染，

0 例患者水电解质失衡，共计 1 例，占比 5%，对照组

中有 3 例患者腹膜炎，1 例患者切口感染，2 例患者水

电解质失衡，共计 6例，占比 30%，χ2=21.645，P=0.001，
试验组的并发症发生率明显低于对照组，差异均有统

计学意义（P＜0.05）。 
3 讨论 
慢性肾衰竭的病因广泛，涵盖了原发性肾小球疾

病、糖尿病诱发的肾病、高血压性肾损伤、遗传性肾脏

病变如多囊肾病，以及由免疫机制介导的肾损害和药

物诱导的肾功能损伤等[3]。对于慢性肾衰竭患者，腹膜

透析治疗是一种有效的治疗手段，但会伴随体内营养

素耗损，加剧恶心、呕吐等胃肠道不良反应，增高水电

解质紊乱及感染等多种并发症的潜在风险。所以，需要

对患者实施科学有效的护理。 
风险防控质控护理是通过实施前瞻性的护理策略，

并辅以持续的监督、系统性评估及适时的优化措施，旨

在显著增强护理服务的安全保障与治疗效果，确保护

理实践的全面有效性与患者的安全[4]。本研究结果显示，

试验组的营养指标明显优于对照组，差异均有统计学

意义（P＜0.05），这说明风险防控质控护理能够显著

改善慢性肾衰竭腹膜透析患者的营养状况。分析原因

为风险防控质控护理会针对每位患者的具体营养状态，

定制化设计膳食计划，精确调控碳水化合物、盐分、蛋

白质、微量营养素及糖类等关键营养素的摄入量，确保

及时满足患者的营养需求，有效支撑腹膜透析过程中

机体的正常代谢活动[5]，进而优化患者的整体营养状况。

本研究结果还显示，试验组的并发症发生率明显低于

对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05），这说明风

险防控质控护理能够显著降低慢性肾衰竭腹膜透析患

者并发症的发生。分析原因为风险防控质控护理会预

先深入剖析腹膜透析过程中可能遭遇的潜在风险因素，

并据此制定并实施一系列高效的风险预防与管理策略。

通过加强对护理人员的腹膜透析专业知识培训，旨在

深化其对并发症预防的认识与警觉性。同时，强化对患

者的腹膜透析教育普及，不仅提升了护患双方对于风

险防控的认知层次，还激发了双方的主动参与意识，共

同投入到并发症风险的预防与控制之中。从而能够有

效减少并发症的发生几率，加速患者的康复进程，进而

对患者的肾功能产生了积极的改善作用[6]。 
综上所述，针对慢性肾衰竭腹膜透析患者使用风

险防控质控护理，能够显著改善患者的营养指标，降低

患者并发症发生的风险，值得临床推广应用。 
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