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掌上电脑（personal digital assistant，PDA）是

20 世纪 90 年代由电子计算器和笔记本电脑演化

而来，具有笔记本电脑的基本特征［1］。目前，PDA

在国内临床护理中应用已相当普遍。PDA 携带方

便，通过移动护士工作站可实现床旁患者信息查

询、生命体征录入、跟踪医嘱全程、护理工作量统

计、条码扫描等功能［2］。本院自 2012 年 8 月应用

PDA 对医嘱进行处理和测量生命体征，取得较好

的效果，现将方法和结果报道如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料

本院是 1 所三级甲等综合医院，护士 708 名，

男 25 名，女 683 名；年龄：25～35 岁 426 名，36～45

岁 198 名，46 岁及以上 84 名；职称：高级 115 名，中

级 133 名，初级 460 名；学历：本科及以上 296 名，

大专 282 名，中专 130 名。

1.2　方法

1.2.1　查对患者身份　患者入院后，打印条形码

腕带，佩带于患者腕部作为身份标识。护士在床

旁为患者进行治疗护理时，用 PDA 对患者手上的

腕带扫描进行患者身份识别与确认。

1.2.2　医嘱处理　护士为患者进行所有的治疗、护

理操作前，应用 PDA 扫描患者的腕带二维码，PDA

屏幕将显示该患者的登记号与名字信息；静脉输液

时，扫描输液瓶签或注射卡的二维码，两者相符，护

士执行点击“确定”则可，然后点击 PDA 上的触屏，

就可将医嘱执行时间和执行人等信息直接保存到

数据库中；发药前护士应用 PDA 扫描患者腕带进行

身份识别，正确后，护士点击执行健。

1.2.3　医嘱核对　A 班护士负责白天电脑工作站
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的所有当天有效医嘱的核对与处理；责任护士负

责分管患者所有治疗、护理执行项目的床边 PDA

扫描核对；P 班护士对本班所有医嘱的核对，并查

看上一班的医嘱执行情况；N 班护士对本班所有医

嘱的核对，并查看上一班的医嘱执行情况，核对次

日的口服药与输液、注射药。一般药品的口服与

输液、注射，仅需 1 名护士对患者的手腕带进行扫

描识别，正确即可，但输血医嘱的执行，除 PDA 身

份识别外，必须落实床边双人查对制度。

1.2.4　生命体征测量及录入    护士将测量到生

命体征数据即时在床边录入到 PDA，信息保存后

可连接呈现在护士与医生工作站，医院信息系统

（hospital information system，HIS）即时生成体温

单，同时将采集数据的时间和采集者的相关信息

记录到数据库，可以避免转抄的错误。

1.3　效果评价

分别统计应用 PDA 与传统护理方法 50 例患

者医嘱处理及执行和生命体征测量及录入总护理

时数及间接和直接护理时数。直接护理时数即护

士直接为患者提供护理所需要的时间。间接护理

时数是指间接为患者提供护理所需的时间，不涉

及具体患者及病情的护理项目，包括文书处理、清

洁消毒、交接班等项目。

1.4　统计学方法

数据应用 SPSS 14.0 统计软件进行统计学方

法。两种护理方法护理时数比较应用 t 检验。

2　结果

2.1　两种方法处理和执行医嘱护理时数比较

两种方法处理和执行医嘱护理时数比较见

表 1。从表 1 可见，采用 PDA 处理和核对医嘱总

护理时数和直接护理时数较传统护理方法多；间

接护理时数较传统护理方法少，两种方法比较，均

P＜0.05，差异具有统计学意义。

2.2　两种方法测量和录入生命体征护理时数比较

两种方法测量和录入生命体征护理时数比较

见表 2。从表 2 可见，采用 PDA 测量和录入生命

体征总护理时数和直接护理时数较传统护理方法

多；间接护理时数较传统护理方法少，两种方法比

较，均 P＜0.05，差异具有统计学意义。

3　讨论

3.1　应用 PDA 可缩短医嘱处理时间

无线护士工作站的设置使医嘱的分时处理

成为可能，系统将医嘱进行拆分，如长期、临时、液

补、口服药、治疗单等，医嘱的拆分实现了所有医

嘱执行后即可签名的功能。签名方法简单，为直

接点击，签名时间为服务器提取的数据库当前时

间。有医嘱时，执行者在患者床边只需要点击执

行即可生成该条医嘱，医生下达医嘱后，信息自动

转移到 PDA 上，PDA 会提示有新医嘱，提醒提取，

实时进行读取、查询、查对和执行。执行医嘱时及

已执行的医嘱，执行者只需在 PDA 指定位置点击，

即可自动生成该条医嘱的实际执行者和执行时

间。PDA 还可显示当前班次需要执行的医嘱，提

醒护士需要执行医嘱的时间，在当前班次尚未执

行的医嘱可选择性地交到下一班，使护理工作程

序更为清晰、明了［3-4］，提高了工作效率。本结果

显示，采用 PDA 后护士在处理医嘱的间接护理时

数较传统护理方法少（P＜0.05）。

3.2　应用 PDA 可缩短测量和录入生命体征时间

目前，PDA 的主要功能是记录生命体征，记录

医嘱执行情况和计费［5］。本院将 PDA 与护士站的

台式电脑进行连接，护士可以直接携带 PDA 到患

者床边，点击生命体征录入菜单，就可以将患者体

温、脉搏、呼吸、血压、体重等重要信息输入，HIS 系

统能即时生成体温单，然后通过台式电脑将数据

表 1　两种方法处理和执行医嘱护理

               时数比较     （min/d，x－±s）
组别 n 间接护理时数 直接护理时数 总护理时数

PDA 50 12.5±5.3 91.4±3.9 103.9±9.52

传统法 50 34.5±4.6 57.8±3.3 92.3±7.8

t -22.113 46.747 6.819

P ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

表 2　两种方法测量和录入生命体征

               护理时数比较     （min/d，x－±s）
组别 n 间接护理时数 直接护理时数 总护理时数

PDA 50 6.3±3.2 93.6±0.1 99.9±3.3

传统法 50 13.3±7.4 44.5±4.1 57.8±11.5

t -6.139 84.056 24.845

P ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05
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打印出来，简化了传统生命体征测量及记录程序，

提高了护理工作效率。本结果显示，采用 PDA 测

量及录入患者生命体征的间接护理时数较传统护

理方法少（P＜0.05）。

3.3　应用 PDA 使护士有更多的时间护理患者

本结果显示，应用 PDA 后，无论是在医嘱处

理及执行还是在生命生命测量和录入的总护理

时数和直接护理时数均较传统护理方法多（均

P＜0.005）。应用 PDA 实现护士在患者床旁查询

信息，录入生命体征，全程跟踪医嘱执行情况，使

护士有更多的时间观察患者的病情及治疗和护理

等情况，在医嘱执行和生命体征测量过程中，有更

多的时间对患者进行健康宣教。

3.4　存在的不足

PDA 的使用需涉及到计算机和有线或无线

网络的使用及护理软件的应用，它改变了传统的

护理方法的不足，给护理工作带来方便的同时需

要面对较多问题［6］。我们在使用 PDA 发现，PDA

虽然携带方便，但存储量不够大，使图像的传输受

到一定限制，PDA 屏幕小，可视信息量少，有时导

致大量信息的读取不够方便；目前 PDA 的临床应

用主要是生命体征的记录、执行医嘱、记账等，其

他功能如协助护士管理等应用较少，因此 PDA 的

功能有待于进一步开发和完善；对于年龄较大和

学历较低，接受能力较慢的护士，不能够较快掌握

PDA 使用，应进一步加强护士应用意识和操作方

法的培训，使其更快掌握 PDA 使用方法。

4　结论

PDA 携带方便，通过移动护士工作站可实现床

旁患者信息查询、生命体征录入、跟踪医嘱全程、条

码扫描等功能［7］，推动了医院护理的信息化建设，是

数字化医院发展的趋势。本结果显示，应用 PDA 可

缩短处理医嘱及生命体征测量及记录的时间，减少

了护士重复性工作，优化了工作流程，使护士有更

多的时间护理患者，从而提高护理质量。
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