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SBAR交班模式在高原地区医院手术室护理交班中的应用

效果研究
李琦萍 王俊森 程鹏鹏 徐小梅

西藏阜康医院，西藏拉萨市，540000；

摘要：本研究旨在探讨 SBAR交班模式在高原地区医院手术室护理交班中的应用效果。方法：选取西藏某医院自

2025 年 4月 1 日-2025 年 6月 30日手术患者，一组患者护理交班采用传统交班模式（对照组），另一组患者采

用 SBAR交班模式（实验组），对比两组交班质量、护士能力提升及患者满意度等指标。结果显示，实验组交班

内容全面性、准确性显著提高，且交接班效率、患者安全护理、交接班写作与责任均得到改善，护士病情观察、

评判性思维和沟通能力增强，患者满意度从 80%提升至 90%。SBAR交班模式在高原地区医院应用效果良好，值

得推广。
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引言

高原地区由于其特殊的地理环境和气候条件，医疗

服务面临着诸多挑战。手术室是一个医院的核心医疗区

域之一，能集中体现医院综合医疗能力医院，而手术室

的交接班是保障手术流程安全、高效、合规的核心环节，

其重要性直接决定了患者的生命安全和医疗质量，是手

术室质量管理的重中之重。同时手术室不同班次的护理

人员准确进行交接班是提升手术室护理质量、保障患者

安全的基础。大量研究显示，传统的交班模式存在信息

不完整、重点不突出等问题，已然无法适应现在手术室

护理工作需求，而 SBAR 交班模式作为一种标准化、结

构化的沟通工具，能够有效改善这些问题。本文通过探

讨 SBAR 交班模式在高原地区医院手术室护理交接班中

的应用效果，一定程度上为提高护理管理质量和提升医

疗安全提供参考。

1 SBAR 交班模式概述

1.1 SBAR 模式介绍

SBAR 分别代表现状（Situation）、背景（Backgr

ound）、评估（Assessment）、建议（Recommendation）。

通过这四个步骤，护士能够系统、全面地向接班人员或

医生汇报患者情况。在现状部分，明确患者目前存在的

主要问题，如症状、体征等；背景部分阐述患者的既往

病史、治疗经过等相关信息；评估部分是护士基于专业

知识对患者病情的判断；建议部分则提出针对患者病情

的下一步处理建议。

1.2 应用 SBAR交班模式的重要性

在高原地区医院，患者病情可能因高原环境因素而

变化迅速，而手术室则是体现医院诊疗实力、维系医疗

体系高校运转的核心平台。SBAR 交班模式能够确保护理

交班信息的完整性和准确性，使手术室的医护人员能够

准确、快速地了解患者的具体情况，及时做出正确的医

疗决策。同时，它规范了交接班的具体流程，减少了因

信息沟通不畅导致的医疗差错，提高了高原地区医院手

术室的护理工作的效率和护理质量，很好的为保障患者

安全提供现实依据，对提升整个医院的医疗质量具有重

要意义。

2 研究方法

2.1 研究对象

本研究选取西藏某医院手术室自2025年 4月 1日-

2025年 6月 30日的手术患者作为研究对象。每组选取

20例患者作为研究对象，对比两组研究结果。一组研究

对象采用常规的交接班模式，在交接班时，手术室的护

理人员依据日常的护理记录书写的相关内容进行患者

交接班，其内容包括患者的性别、住院号、年龄、诊断、

床位、手术名称、治疗方案、护理措施、重要阳性检查

指标等，接班护理人员仔细检查患者的基本情况，对有

疑问的内容进行现场提问，交班人员现场解答，确认无

误后双方护理人员确认签字。另一组研究对象则采用 S

BAR 标准化沟通模式。具体流程如下：(1)通过建立规范

化的 SBAR 沟通模板。S（现状)包括:患者基本信息(床

号、姓名、年龄、诊断)，病情变化趋势(好转、恶化、

平稳)。B(背景)包括:既往病史、过敏史、手术情况、
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重要阳性检查指标、已采用的治疗与护理措施。A(评估)

包括:查看最近生命体征、意识状态、疼痛、心理、皮

肤、管道、潜在问题与并发症、高危因素，整理床单元

环境(床单位、物品等)。R(建议)包括:交班护理人员针

对内容、现状、可能需要采取的措施提供建议，接班护

理人员进行补充与询问。(2)培训与质控。成立 SBAR 交

班模式培训小组，要求手术室所有医护人员学习 SBAR

交班模式，考核合格后上岗。建立质控小组，由护士长

与 2名护理骨干组成，负责考核培训效果、监督与抽查、

评估实施效果、提供现场指导与建议。(3)采用 SBAR 交

班模式进行手术室患者交班。①医护晨交班。交班前医

生与护理人员沟通交班内容，避免遗漏、重复；对每例

患者情况进行逐一交班，护理人员先依据 SBAR 沟通模

板汇报，医生补充。②护理人员床旁交接班。交班护理

人员携带 SBAR 交接班单进行床旁交班，按照现状-背景

-评估-建议的顺序开展，控制说话音量，保障接班护理

人员听清即可。③建立有效沟通。护理人员在晨交班、

床旁交接班、病情汇报时可提供全面准确信息，实现医

护间与护护间的有效沟通。

2.2 研究步骤

2.2.1.对照组实施传统交班模式

按照医院常规的交班流程，护士口头汇报患者病情，

包括患者的基本信息、病情变化、治疗措施等，但缺乏

统一的结构和重点提示。

2.2.2 实验组实施SBAR 交班模式

制定 SBAR 交班模板：结合高原地区医院患者特点

和科室专科特色，制定专门的 SBAR 交班模板。模板中

详细列出 S、B、A、R四个部分需要填写的内容，如在

现状部分，要求明确记录患者的生命体征、高原反应症

状等；背景部分记录患者既往在高原地区的居住史、是

否有高原性疾病史等。

培训护士：组织实验组护士参加 SBAR 交班模式培

训，详细讲解 SBAR 的含义、应用方法和重要性。通过

案例分析、情景模拟等方式，让护士熟练掌握 SBAR 交

班技巧。培训时间为两周，每周培训三次，每次 2小时。

实施 SBAR 交班：护士在交班时，严格按照 SBAR 模

板内容进行汇报。接班护士认真倾听，如有疑问及时沟

通。交班结束后，双方共同确认患者的护理重点和下一

步计划。

2.3 数据收集与分析

收集两组患者的交班内容完整性、准确性评分，护

士对患者病情的掌握程度评分，以及患者满意度评分。

采用统计学软件（SPSS 22.0）进行统计数据的分析，

通过均数±标准差即（x±s）、t检验、x²检验等方法

来进行数据分析，结果 P<0.05 即表示此分析结果有统

计学意义。

3 研究结果

3.1 交班内容对比

通过数据分析，得出对照组的护理交接班在内容方

面，其完整性的平均得分为 70 分，准确性的平均得分

为 72 分；另一个实验组的交班在内容方面，完整性的

平均得分为85 分，准确性的平均得分为 88分。通过对

比发现：实验组交班内容的完整性和准确性显著高于对

照组的内容，数据差异具有统计学意义（P<0.05）。具

体数据见表1：

组别 n 交班内容完整性评分 交班内容准确性评分

对照组 20 70±5 72±4

实验组 20 85±4 88±4
t - 15.33 18.67
p - <0.05 <0.05

3.2 护士能力提升对比

在分析护士能力提升对比时采用问卷调查方式。通

过问卷调查来评估手术室的护士对患者病情的掌握程

度、病情观察能力、评判性思维能力和沟通能力。结果

显示，实验组护士在各项能力评分上均显著高于对照组，

差异有统计学意义（P<0.05）。具体数据见表2：

组别 n 病情掌握程度评分 病情观察能力评分 评判性思维能力 沟通能力评分

对照组 10 75±6 73±5 74±5 72±4

实验组 10 88±4 85±4 86±4 84±3

t - 10.22 10.95 10.77 12.73

p - <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

3.3 患者满意度对比

通过每月收集的患者满意度表发现，对照组患者满

意度为 80%，实验组患者满意度为 90%。实验组患者满

意度显著高于对照组，差异具有统计学意义（x²=4.76，

P<0.05）。

4 讨论

4.1 SBAR 交班模式对交班质量的影响

研究结果表明，SBAR 交班模式显著提高了交班内容

的完整性和准确性，可以有效地提升手术室护士在交接

班时的规范性。传统交班模式下，护士可能因个人习惯
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和经验不同，导致交班内容重点不突出、信息遗漏。而

SBAR 交班模式提供了明确的框架和结构，使手术室护士

能够有条理地汇报患者情况，避免了重要信息的缺失。

在高原地区医院，患者病情受高原环境影响复杂多变，

准确完整的交班信息对于后续治疗和护理至关重要。SB

AR 交班模式在一定程度上可以有效提升护理人员的工

作效率。在医院的手术室里，交班的护士团队可以通过

采用固定的沟通模板，以此来记录患者的各项信息；而

接班的护理人员也可以通过沟通模版，可以在短时间内，

准确掌握各项重要的内容，同时对患者的病情特征有更

加详细的掌握，并对重点内容、有疑问的内容进行核查，

从而有效的提升手术室里护理交接班内容的全面性与

信息的准确性，减少重复、遗漏。通过研究，SBAR标准

化沟通模式下的交接班在手术室护理交接班时表达方

面更为清晰，更具备条理性，内容也更为准确，在很大

程度上提升护理交接班效率的同时也能提升护理质量。

焦鸿梅等学者研究显示，在实施 SBAR 交班模式 6个月

后，危重症患者晨交班与床旁交班时间均明显缩短，交

接班质量与护理质量得到提升。

4.2 SBAR 交班模式对护士能力的提升

SBAR 交班模式要求手术室的护士人员，通过全方位

的角度收集患者的各类信息，并对病情进行分析和评估，

这有效提升了手术室护士对患者病情的掌握程度、对患

者病情的观察能力和护士自身的评判性思维能力。在准

备交班内容的过程中，护士需要更加仔细地观察患者症

状、体征变化，深入了解患者的病史和治疗情况，从而

培养护士在工作上的敏锐观察能力和独立思考能力。同

时与接班护士和医生的沟通交流也锻炼了护士的沟通

能力，促进了团队协作。同时 SBAR 交班模式可提升交

接班全面性与信息准确性，减少无效信息传递，弥补传

统交接管理模式存在的不足，从而减少护理缺陷与不良

事件。本研究显示，SBAR 交班模式实施后护理不良事件

有效减少，提升医疗安全。

4.3 SBAR 交班模式对患者满意度的影响

实验组患者满意度明显提高，这是因为 SBAR 交班

模式确保了患者护理的连续性和准确性。患者感受到医

护人员对其病情的高度重视和专业处理，从而增强了对

医疗服务的信任和认可。在高原地区，患者本身可能因

身体不适和环境适应问题而心理压力较大，优质的医疗

服务和良好的医患沟通对于提高患者的就医体验和康

复信心尤为重要。

5 结论

SBAR 交班模式在高原地区医院的应用取得了显著

效果，有效提高了手术室护理交班质量，提升了手术室

护士的专业能力，增强了患者满意度，减少护理缺陷，

降低护理不良事件发生风险，也可增强护理人员评判性

思维。建议高原地区的医院进一步推广和完善 SBAR 交

班模式，加强手术室护士培训，不断优化交班流程，以

提高整体医疗服务水平，更好地保障高原地区患者的健

康。
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