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如何做好护理业务查房？
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                         护理教学查房：

v临床护理技能查房，参加人员主要是护士
和护生。

v临床护理带教查房：由带教老师负责组织，
护士与实习生参加，每月进行1—2次。

v典型护理案例查房：由高级责任护士以上
人员组织，全病区护士参加。
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护理三级查房
　     一级查房

              二级查房

                      三级查房 

v    通过查房评估“找出护理问题、提出相
应护理措施”
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护理业务查房的目的

1、解决临床护理工作中的问题，不断提升专科

护理内涵和质量，提高护士的专业能力，保
持护理工作的连续性。

2、通过护理查房建立临床护士教育训练的长效

机制，让护士学习、应用临床专科知识和技
术。

3、护理查房也是一个临床分层级管理机制，形

成传帮带的管理过程。
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4、 跟进前期（班）护理工作，关注护理重

点对象

5、 了解并满足病人的需要

6、 解决临床护理工作中的疑难问题

7、 建立三级查房，形成临床护士教育训练

的长效机制，提高护士的专业能力和解决
问题的能力不断提升专科护理内涵和质量 

8、保持护理工作的连续性

9、为接班或交班做准备
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                  护理查房的主要对象:

v      新收危重患者、手术患者、特殊检查

治疗患者、

v        住院期间患者病情变化或口头/书面
病重/病危

v           诊断未明确或护理效果不好的患者

v      存在安全隐患的患者（跌倒、坠床、

走失、自杀等）高危患者等

v      压疮评分超过标准的患者、院外带入
Ⅱ期以上压疮，院内发生压疮
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护理业务查房方法和步骤
1、一级查房：每班系统自我查房1次，完

成日常工作以后或与病情观察结合

2、二级查房：每天固定时间查房至少一次，

特殊情况可增加。护理组长（高级责任护
士）根据本班重点对象，结合当天上班护
士的情况。

3、三级查房：每天查房1-3次，根据病人
的病情和需要,结合本周工作重点和要解

决的突出问题决定查房内容和重点
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        一级护理业务查房

  查房人：管床的责任护士

  参加人员：管床的责任护士，学生

目的：跟进前期护理工作，观察病情，评   

估了解病人需要和需求，落实措施：持续
跟进病人的护理效果。
查房方式与手段：每个管床护士每天对所
管病人询问，观察，体格检查等

在日常工作中已经
透入了一级查房

所有护士都是
责任护士,责任
护士分管病床
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  一级护理查房是护士对患者病情的观察、
分析、动态变化和处理的全过程

  一级护理查房的质量与护士本身的素质有

直接的关系

  这种能力的高低直接影响到护理质量的好

坏

  护士是质量管理的最后一道屏障

也是护士临床思
维分析判断的过
程

第10页,共53页，2024年2月25日，星期天



二级查房
查房人：组长/高级责任护士
参加人员：组长/高级责任护士，管床责任护
士、 学生
查房对象：重点人群

查房时机：组长/高级责任护士根据病人的病
情和需要结合当天 上班护士的情况决定查
房时间。
目的：有针对性的指导下级护士，解决疑难
问题，质量控制。
查房方式与手段：询问病人，评估病人，查
看病历，听下级护士汇报等。

质控权下放到组长/高

级责任护士的层面
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二级查房程序

1、每天交接班前后，护理组长（高级责任
护士）独自或与本组成员一道对本组重点
病人查房一次，了解本组病人的情况，对
危重病人和特殊病人做到心中有数

2、评估当天上班护士的资质和水平 

3、根据病人的病情和需要,结合当天上班护
士的情况，针对性选择性进行护理业务查
房

4、管床责任护士将分管病人的护理措施和
实施效果向上级护士汇报
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 5、高级责任护士根据病人的情况和护理
问题提出护理措施，并对下级护士的护理
质量进行点评

6、查房后高级责任护士的要求可以书写在
“护嘱执行单”上，管床责任护士根据护
嘱实施护理措施

7、下级护士根据护士长/护理组长查房时
要求实施护理措施

8、管床责任护士将查房提出客观情况记录
在护理记录单中，并注明 “护理组长XXX

查房”
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   二级查房

    1、管床责任护士： ①、汇报病情：患者自发性

气胸第二天，行胸腔闭式引流术。患者呼吸困难
缓解，查伤口无皮下气肿，引流瓶可见水柱波动
。 ②、管床责任护士提出问题：患者现在采取什

么体位，是否可以活动？

  2、组长/高级责任护士： ①、评估：患者呼吸音

清，胸部左侧伤口无皮下气肿，引流管固定、通
畅，引流瓶可见水柱波动。 ②、提出护理措施：

采取半坐体位，鼓励患者做深呼吸，咳嗽、转动
体位等，右手按压伤口，左上肢进行运动，以利
于引流及促进肺复张。 引流瓶应低于胸壁引流口
平面60-100cm，保持有效引流。

案例
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            患者瘫痪、发热、消瘦、小便失禁，骶尾部
可见大小5x6cmⅢ期压疮，有大量渗液、恶臭。

      2009-7-8-8：30   高级责任xxx护士查房

       高级责任护士指出：请慢性伤口专科小组会诊。

                                         责任护士签名:Ⅹ Ⅹ Ⅹ

        10 ：10   专科小组组长Ⅹ Ⅹ Ⅹ会诊（详见护

理会诊记录单）。

                                         责任护士签名:Ⅹ Ⅹ Ⅹ

案例
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     病人昏睡状可自行睁眼，持续3L/分吸氧，呼
吸18—22次/分，长嘱补液。

  2009-10-22-08：00 ：护理组长查房

     护理组长查房指示：病人最近出现呕吐情况，
保持头偏一侧，鼻饲给予半卧位，鼻饲后不宜搬
动病人。

                    责任护士签名:Ⅹ Ⅹ Ⅹ

  10：00 病人呕吐1次，为胃内容物，约150ml，
已及时清理床单元。

                    责任护士签名:Ⅹ Ⅹ Ⅹ

案例
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    三级护理业务查房
  

  

查房人：护士长或专科护士、

参加人员：护士长或专科护士，高级责任护士，管
床责任护士，学生

目的：指导培训护士，解决疑难问题，检查核心制
度落实情况，了解病人对护士工作和护理质量的
满意情况。

查房方式与手段：询问病人，评估病人，查看病历，
听下级护士汇报，检查各种登记本等。

让管理者的监控行为转
化为一线护士提供指导、
指引教育训练的服务

第17页,共53页，2024年2月25日，星期天



           患者呼吸浅促，32—36次/分，持续吸氧3升
/分，活动或左侧卧位感气促不适，喜右侧卧位，

护理欠合作。    

   2009-11-20-08：00：护士长查房

             护长查房指出：给予卧气垫床，协助病人

更换体位，右侧髋部潮红给予外涂碘伏。

                                     护理组长签名:Ⅹ Ⅹ Ⅹ

     10：00：给予卧气垫床。观察右侧髋部潮红，

压之不退色，病人仍不能维持有效体位。

                                           护理组长签名:Ⅹ Ⅹ Ⅹ

案例
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护理业务查房的几个问题
参加护理查房的人员有谁？

参加护理查房的人员要求是什么？

责任护士做病情汇报的目的是什么？

一次护理业务查房要多长时间？

护理查房会影响护理治疗吗？

    

培训护士，特别
是对护理组长和
专科护士的培训
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    护理业务查房与护理教学查房的区别？

             频次

             人员

             形式

             时间

             目的
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高级责任护士与普通护士

                 在专科能力上的区别

高级责任护士：预见性的指导，充当多元
化之角色：照顾者、咨询者、教育者、
行政者、研究者；

普通护士：按护理常规和工作指引工作，
受限于自身的工作经验
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高级责任护士查房前对病人的评估：

1、“全面”“重点突出”评估患者健康状况

和护     理需求；
2、护理措施是否正确，执行是否到位
3、评估护理风险和关键环节
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            护理查房的形式探讨:

v

    高级责任护士或组长的查房在对病人

病情及进程和发展有持续的跟进，有比较
充分的认识和了解的基础上的。

v            以目前人力，为了保证安全质量，

难以做到所以的查房都从全面查体开始。

v             临床要通过查房重点解决个体的

关键性的护理问题。优先原则。
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护理业务查房应注意的问题
1、查房时，护士一定要注意保护患者的隐私

2、好的查房形式能体现专科护理特点

3、护理业务查房记录应避免将主观分析资料
记录在内

4、如何确定查房记录的次数，应当根据病情
的发展转归而定。
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 5、护理三级查房中上下级的关系是互动的 

 6、下级护理人员能够及时地把护理措施实施
的实际情况反映上来

 7、接受护士长及科护土长对相关学科、边缘
学科及新观念、新理论、新技术的提问

 8、护理查房贯穿于整个护理过程的始终，与
患者互动式的交流，拉近了护患之间的距离，
体现了“一切以患者为中心”的宗旨 
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v高级责任护士如何找问题：

v有护理感的问题：

v         合乎护理意识、情理

v有护理敏感度的问题：

v         危机管理；通过足够及有能力的护

士干预，消除危机

v有护理责任的问题：

v         护士启动控制：健康教育，告知
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