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临床实习是医学教育全过程中至关重要的阶段#是理论联

系实践,积累临床经验的基础阶段#是由医学生转变为临床医

生的关键蜕变过程)

>

*

+尽管临床实习阶段的教学管理模式在

不断地完善#但仍有问题存在+运用
\,*(

循环管理#可确保

质量系统必须经历
.

个阶段#

#

个步骤)

#

*

+若将实习生培训管

理作为
\,*(

循环管理的大循环#那么每一个具体问题的持

续改进可看作各种小循环+大环扣小环#螺旋式上升#从发现

问题,找出原因到制订计划目标#从具体实施到检查反馈#每一

次循环都不是在原地运转#都将实习生培训管理的起点提高到

一个新的水平#做到管理,控制,监测一体化)

=

*

+

从本院检查得到的结果来看#经实施
\,*(

循环管理后#

本院制订的制度更加完善合理,措施更加得力#带教老师充分

认识到了实习生培训管理的必要性和迫切性#以实习生的需求

为导向#培训有针对性#使培训质量和效果得到明显提升+师

生主动参与意识增强#学员满意度大幅提高#实现预期目标+

从统计数据来看#实施
\,*(

循环管理前后也有了明显的变

化#实习生理论考试合格率上幅达
#S

(操作技能合格率上幅

高达
=9>S

(病历书写合格率上幅达
>9.S

(医护患投诉率降幅

达
29$S

(职业暴露发生率降幅达
!9>S

(离院后研究生考试合

格率上幅达
!>9!S

(学员对各项指标综合满意度上幅达

!.9!S

+以上所有指标经引入
\,*(

循环管理法后都有明显

的改善$

!

$

"9"$

%#实习生培训管理达到了重庆医科大学临床

教学基地的要求+

综上所述#本院应用
\,*(

循环管理法对实习生的临床

教学培训进行管理的确取得了明显成效#值得在其他教学医院

培训领域推广应用+
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某三甲医院临床用血合理性调查及改进结果分析

李玉平!任
!

鹏!王伦善#

"中国人民解放军
!"$

医院检验科!合肥
!

-%""%!

#

!!

"摘要#

!

目的
!

了解近一年来解放军
!"$

医院临床用血状况!分析不合理用血的原因!提出临床科学合理用血

水平策略$方法
!

采用输血管理软件统计该院
-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
!"

月有关科室用血情况!查阅统计时间段

内各科输血病历!依据临床输血合理性调查标准!对输血状况进行评估!提出改进措施!分析改进效果$结果
!

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
!"

月该院
-2-2

份输血病历记录总用血量为
!$%$#R

!红细胞用量占比
.%9-S

!血浆用量占比

%#9>S

!血小板用量占比
!29"S

!冷沉淀输血量占比为
-9!S

$

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
%

月该院临床用血合理输注

率为红细胞
#%9>S

&血浆
#%9$S

&血小板
=29-S

&冷沉淀
=.92S

!其中外科红细胞不合理输注率
-"9=S

!感染科血

浆不合理输注率
-29"S

$

-"!.

年
.

"

!"

月该院临床用血合理输注率为红细胞
="9.S

&血浆
="9!S

&血小板

=29$S

&冷沉淀
!""9"S

!其中外科红细胞不合理输注率
!"9=S

!内科血浆不合理输注率
!!9"S

$结论
!

临床科室

不合理用血问题突出!经过增加医学培训&加强临床沟通及完善临床用血管理!该院临床用血不合理输注明显降低$

"关键词#

!

输血适应证'

!

合理输血'

!

病历调查

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&//&%)'

文献标志码$

*

文章编号$

!2>-;=.$$

"

-"!$

#

--;%..-;"%

!!

输血治疗是疾病救治和抢救危重患者生命不可替代的重

要手段#能否科学合理用血#是医务人员技术水平和医院管理

水平的重要指标#也是提高输血疗效和降低输血治疗风险的重

要手段+近来#在本院临床输血管理委员会的指导下#采用多

种方式增强医护人员对临床输血相关法律法规的认识#加强临

床输血合理性的审核评价工作+本调查根据原卫生部颁发实

施的0临床输血技术规范1

)

!

*和相关技术标准#回顾性分析采取

干预措施前后临床各科输血病历的合理性水平#评估干预效

果#为下一步持续改进的策略制订提供依据+

$

!

资料与方法

$9$

!

一般资料
!

本院
-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
!"

月各科住院

患者输血病历
-2-2

份#其中内科输血病历
>#%

份#外科输血

病历
!%-2

份#感染科输血病历
%#!

份#妇产科输血病历

!%2

份+

$9/

!

资料统计
!

数据统计均以单位$

R

%计算+全血每
-""

P)

为
!R

#分别分离制备
!R

悬浮红细胞,

!R

新鲜冰冻血浆

或
!R

冷沉淀#机采血小板
!

个治疗量为
!"

个单位+

$9'

!

调查内容
!

回顾性调查每位接受输血治疗的患者住院期

-

-..%

-
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间的输血量,输血目的,用血记录,输血前后实验室检测结果#

输血前后生命体征变化情况及手术患者失血量记录#依照.标

准/对输血合理性进行评估+

$91

!

临床输血合理性调查标准
!

依据原卫生部颁布的0临床

输血技术规范1中的附件
%

和附件
.

#即.手术及创伤输血指

南/和.内科输血指南/#将病历中所记录的临床症状体征,疾病

诊断,失血量,实验室检验结果和输注的血液成分种类,输注剂

量等资料#与标准中的输注指征进行比对#评估临床输血的合

理性+

$92

!

统计学处理
!

使用
Y\YY!%9"

软件进行统计分析#计数

资料以率表示#组间比较采用
%

- 检验#以
!

$

"9"$

为差异有

统计学意义+

/

!

结
!!

果

/9$

!

用血情况分析
!

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
!"

月
-2-2

份

输血病历记录总用血量为
!$%$#R

#红细胞用量占比
.%9-S

#

血浆用量占比
%#9>S

#血小板用量占比
!29"S

#冷沉淀输血量

占比为
-9!S

+

/9/

!

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
%

月临床成分血输注量及输注合

理性统计
!

经临床输血病历评估及统计分析#

-"!%

年
!"

月至

-"!.

年
%

月临床血液输注量及各种制剂合理用血统计结果见

表
!

#全院重点监测科室的红细胞合理使用比率为
#=9$S

#血

浆合理使用比率为
#29.S

#血小板合理使用比率是
=>9#S

#冷

沉淀合理使用比率为
=>9"S

+

/9'

!

-"!.

年
.

"

!"

月临床成分血输注量及输注合理性统计

!

经临床输血病历评估及统计分析#

-"!.

年
.

"

!"

月临床血

液输注量及合理用血统计见表
-

#全院重点监测科室的红细胞

合理使用比率为
=-9>S

#血浆合理使用比率为
=-9$S

#血小板

合理使用比率是
=#9!S

#冷沉淀合理使用比率为
!""9"S

+与

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
%

月比较#外科红细胞合理使用率

$

%

-

#̀292>=

#

!

$

"9"$

%,血浆合理使用率$

%

-

`!#9!.

#

!

$

"9"$

%,感染科血浆合理使用率$

%

-

`=%9%2#

#

!

$

"9"$

%均有明

显提高#差异均有统计学意义(内科血浆合理使用率虽有下降#

但差异无统计学意义$

%

-

#̀9"$!

#

! "̀9"$

%+

表
!

!

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
%

月临床成分血输注量及输注合理性统计

项目
内科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

外科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

妇产科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

感染科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

红细胞
!">" ="9! -""2 >=9! !!> =292 !-2 =-9!

血浆
=-# =-9= !""- #%9= %" =$9" !"-. >.9"

血小板
>$" =29" -!" =$9- >" !""9" !" !""9"

冷沉淀
." !""9" !!. =!9- U U %" !""9"

!!

注!

U

表示无数据+

表
-

!

-"!.

年
.

"

!"

月临床成分血输注量及输注合理性统计

项目
内科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

外科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

妇产科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

感染科

输注量$

R

% 合理性$

S

%

红细胞
!"$- ="9- !=#= #=9# !.= =>9% !-- =%9.

血浆
>#= #=9" !-%2 ="9" -" !""9" =!. ="9=

血小板
!!!" =29. -$" =29" %" !""9" %" !""9"

冷沉淀
2" !""9" #" !""9" U U U U

!!

注!

U

表示无数据+

'
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讨
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论
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科学合理输血是临床医生通过综合分析患者的基本情况,

临床症状,预后医疗技术水平,多种检测数据及输血不良反应

等信息#以决定患者是否输血治疗及输血方案#是医生根据患

者实际情况制订出个性化输血治疗方案的过程)

-

*

+给予恰当

的输血治疗剂量#在循证输血医学指导下#尽量少输血或不输

血#预防血液传播性疾病和输血不良反应#预防因大量输血引

发的免疫抑制#术后感染增加和癌症转移等并发症#从而减少

患者经输血感染病毒的风险+

X_/

血液安全和临床输血策

略$

-"""

"

-""%

%指出!避免不必要的血液输注是保证血液输注

安全的重要措施之一)

%

*

+

据文献资料显示#目前国内许多医院不合理输血现象比较

严重#许多医生对临床输血指征把握较宽松#有.红细胞制品加

血浆等于全血/的错误观念#导致血浆使用率上升+本院同样

存在这种情况#

-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
%

月的血浆适应证符

合率为
#29.S

#主要是外科系统在输血治疗过程中存在.搭配

血/使用情况#外科医生没有充分了解血浆输血适应证+血浆

不合理输注也广泛存在感染科输血治疗#医生担心发生医患纠

纷#过于谨慎#给轻度失代偿肝病患者输注大量血浆#但输注血

浆对失代偿肝病患者因凝血因子不足#造成凝血酶时间,活化

部分凝血酶时间延长可能导致的出血的预防作用有限#造成血

浆过量不合理输注+并且血浆输注存在出现过敏反应的风

险)

.;$

*

+

通过本次调查发现#除特殊患者临床诊疗需求外#本院全

血用量较少$因输血量较少未作统计%+一方面说明临床医护

人员对成分输血的优点,全血输注的不良反应和全血不全等观

点有着较为深刻的认识#能够做到科学,合理,安全,有效地输

血治疗#另一方面#在特殊治疗需要情况下#也难以从血站及时

获得新鲜全血用于有效治疗+

针对
-"!%

年
!"

月至
-"!.

年
%

月本院临床不合理用血情

-

%..%

-

检验医学与临床
-"!$

年
!!

月第
!-

卷第
--

期
!
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况#结合对不合理输血病例的调查#认真分析不合理临床输血

原因#本院制订并采取以下举措+$

!

%强化管理力度+按0临床

输血技术规范10临床用血管理办法1要求#输血管理委员会定

期对临床用血科室和个人进行检查#结合具体情况#评判输血

是否合理#进行院内通报#并将合理用血率纳入全年绩效考核

成绩和个人临床用血权限的认定#推行.科学,安全,有效/的临

床用血+$

-

%定期举办输血知识讲座#提高临床医师对输血指

征和风险意识的认识(输血科医师与临床进行输血相关的工作

交流#帮助和指导临床医师合理用血+$

%

%利用信息系统对临

床医师的用血权限#申请数量,合理性进行限定#不合理用血不

予申请#降低不合理用血申请率+$

.

%完善输血科医师结构#加

强内部监管#让有丰富工作经验的输血工作人员对申请单进行

评估,把关#不输.营养血/.人情血/.保险血/#确保最需要的患

者用到足量的血液+

通过以上举措的施行#虽然内科不合理用血率略升高#但

本院
-"!.

年
.

"

!"

月不合理用血情况有了明显好转+特别是

外科红细胞不合理输注率明显降低#感染科,外科的血浆输注

合理性明显提高+因此#培训学习,加强与临床沟通#完善临床

用血管理#是降低临床不合理输血率的有效途径+在此基础

上#本院将继续加大管理力度#针对性地进行培训#降低其不合
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