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品管圈活动在缩短门诊患者取药时间的应用
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　　摘　要：目的　探讨品管圈活动在缩短门诊患者取药时间、提高患者满意度中的作用。方法　在门诊药房按照品管圈活动的

１０个步骤实施各项活动，评价该活动的有形成果与无形成果。结果　门诊药房发药时间明显缩短，目标实现率为２０７．１４％，进步

率为４５．３１％；圈员品管手法、自信心、团队凝聚力、责任心、解决问题能力、积极性、和谐度及沟通协调等方面均有不同程度提高。

患者满意度明显提高。结论　推行品管圈活动可以明显缩短取药时间，改善患者满意度。
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　　药学部门采用品管圈活动可以提高药房工作效率
［１］，改善

患者满意度。本院集中开展了缩短门诊患者取药时间的品管

圈活动，取得了较好效果，现报道如下。

１　品管圈活动

１．１　组圈和选定主题　召开由辅导员、圈长和圈员参加的圈

会，采用头脑风暴法［２］，就门诊药房目前存在的需要改进的包

括改善贵重药品管理、取消门诊药房夜间手工账、缩短患者取

药时间、提高工作愉悦值和减少门诊药房发药差错５个问题进

行分析，根据上级政策要求、重要性、迫切性及圈能力，分别对

５个问题进行打分评价，得分最高者确立为本次品管圈活动的

主题：缩短取药时间成为活动主题。

１．２　分析现状、制订计划、实施活动　通过鱼骨图分析法发现

影响取药时间的主要因素为人员、设备、药品和流程等因素［３］，

分析活动前相关数据发现每天上午９：４０－１１：３０为取药人次

最多、每人次取药时间最长的时段，确定为重点改善时段。目

前该时段平均取药时间为６．４ｍｉｎ，本次活动的目标值设定为

标值小于５分／人次。本次活动时间为６个月，首先对人员、设

备、药品和流程如何影响取药时间的原因进行分析，制订出对

策和各自措施，然后贯彻６个月。实施前后分别采用随机问卷

１００份调查患者满意度，设定１０个与药房服务相关的项目（等

候时间、取药流程、服务态度、用药交代、调剂错误、用法用量交

代、用药时间交代、用药期间饮食交代、文明用语及其他药学服

务），设定很满意、满意、一般、不满意４个等级，分别对应１０

分、８分、６分和４分。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ２２．０统计软件完成，计量资料

以狓±狊表示，组件比较用单因素方差分析，无形成果采用雷达

图形式表示。以犘＜０．０５为差异有统计学意义。目标实现

率＝（改善前得分－改善后得分）／（目标得分－改善前得分）×

１００％；进步率＝（改善前得分－改善后得分）／改善前得分×

１００％。

２　结　　果

　　门诊上午９：４０－１１：４０时段的平均取药时间由活动前６．４

ｍｉｎ下降到了３．５ｍｉｎ（犘＜０．０５），目标实现率为２０７．１４％，进

步率为４５．３１％。活动前后随机发放的１００张满意度调查表

中分别有１０张和９张全部填写满意或不满意，应排除，实际调

查有效率为９０％和９１％，统计品管圈活动前后满意度得分分

别是（７９．１５±４．４５）分和（８９．００±３．１６）分（犘＜０．０１）。无形成

果表现为全体圈员的解决问题能力、责任心、沟通协调、自信

心、团队凝聚力、积极性、品管手法和和谐度均得到明显提高。

３　讨　　论

　　目前门诊患者日益增多而门诊药房药师人不足的矛盾日

益突出［４］，所以，规范门诊发药流程，提高药师发药速度，减少

患者取药等候时间，避免药患纠纷的发生就成为门诊药房急需

解决的问题［５］。本院引入品管圈管理，通过本次品管圈活动，

明显缩短了门诊药房发药高峰期取药时间，同时也获得了患者

满意度的提高，目标实现率、进步率都大幅上升。本活动通过

门诊药房人员、设备、药品和流程等环节的一举改善，获得多重

效果，即主要问题的缓解或者解决，团队能力和质量提升，患者

和社会的他评改善，值得今后在其他领域的问题中进一步

探讨。

本次品管圈活动虽然显著缩短了门诊取药时间的主要问

题指标，但在实际过程中仍然存在新的矛盾：如贵重药品的登

记不及时；处方保留至非高峰发药时段登记易造成贵重药品的

账务不符；由于药房面积较小，将常用药品统一放在同一区域

后，又容易造成同一时间同一区域有多名调剂人员取药，“撞

车”现象时有发生，存在安全隐患。新的问题都有待以后的进

一步品管圈活动加以解决。
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