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摘
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要"目的
!

分析缺血性脑血管病患者绿色通道检验标本的周转时间"

"8"

$等质量指标!以考察绿色通道标本检验路径

"8"

质量目标的实施效果!为持续改进提供支撑%方法
!

以
*2+

例缺血性脑血管病绿色通道患者作为绿色通道组!以相应的普

通急诊患者
*2+

例作为普通急诊组!统计开具检验申请单&标本采集&标本接收和报告发出
:

个时间段的
"8"

'分析各检验指标

的阳性率&复检率&

"8"

超时原因和临床反馈指标%结果
!

9)73N

的绿色通道标本的检测结果均在目标
"8"

"

,+F;<

$内发出!绿

色通道标本各个时间段的
"8"

及总
"8"

均明显高于同时间段普通急诊标本"

"

$

+7+3

$'绿色通道溶栓患者血常规的白细胞阳性

率明显高于同时间段其他绿色通道患者"

"

$

+7+3

$'绿色通道溶栓患者的凝血检测结果阳性率明显高于普通急诊患者"

"

$

+7+3

$%

结论
!

该科绿色通道标本的
"8"

控制取得了较好效果!达到了预定的质量目标!较好地支持了急性脑血管病的临床诊治%

关键词"缺血性脑血管病'

!

急诊检验'

!

周转时间
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脑卒中被称为影响老龄人口健康的头号杀手#本院近年来

不断摸索*建立和实践针对出血性和缺血性脑血管病患者的绿

色通道诊疗路径'该路径对患者的接诊*检查*检验*用药和医

患沟通等环节的时限*方法等均做出了明确的规定'在临床检

验方面#经过近几年与临床的沟通和持续改进#检验科在脑卒

中绿色通道检验项目优化*周转时间$

"8"

%控制等方面建立

了相关标准#取得了一些经验#现对
*2+

例缺血性脑血管病患

者绿色通道检验标本的相关数据进行分析#报道如下'

$

!

资料与方法

$7$

!

一般资料
!

随机选取
2+*4

年
)6*+

月就诊于本院急诊

科并纳入缺血性脑血管病绿色通道诊疗路径的患者
*2+

例纳

入绿色通道组$其中
2,

例接受了溶栓治疗%'同时#随机选取

与绿色通道组性别*年龄*就诊时间和检验项目相近的
*2+

例

非心脑血管疾病急诊患者纳入普通急诊组'本研究内容已经

通过本院伦理委员会审核批准'

$7/

!

标本采集*送检和检测
!

两组患者分别由绿色通道执行

小组和急诊医生开具检验申请单'绿色通道执行小组护士分

别使用紫盖管$

'b

公司%*蓝盖管$非可替公司%和绿盖管$非可

替公司%采集绿色通道组的血液标本#标本采集后由绿色通道

执行小组工作人员立即送检'急诊护士分别使用紫盖管$

'b

公司%*蓝盖管$非可替公司%和红盖管采集普通急诊组的血液

标本#标本采集后由急诊标本转运人员送检'两组患者分别检

测血常规$希森美康
eO#-++;

五分类血液分析仪#手动进样%*

凝血$斯塔高
P&F

$

BH@

血凝仪#

,+++%

"

F;<

离心
3F;<

&检测凝

血四项#包括凝血酶原时间*活化部分凝血活酶时间*凝血酶时

间*纤维蛋白原%和生化项目$日立
)4++#2*+

生化仪#

,+++

%

"

F;<

离心
:F;<

&

YO0

模块!

W

f

*

!B

f

&

b*

模块!丙氨酸氨基转

移酶*天门冬氨酸氨基转移酶*尿素*肌酐*血糖&

b2

模块!三酰

-
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检验医学与临床
2+*)

年
9

月第
*:

卷第
*)
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!
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甘油*胆固醇*高密度脂蛋白胆固醇*低密度脂蛋白胆固醇*肌

酸激酶%'检验时各仪器处于正常鉴定*保养和室内质控在控

状态'

$7'

!

数据采集
!

$

*

%统计自开出检验申请单到标本采集*标本

接收至报告发出
:

个时间段的时间间隔$医嘱
6

标本采集*标

本采集
6

接收*标本接收
6

报告*标本采集
6

报告%'本院制订

的绿色通道标本自标本采集至报告发出的目标时间为
'

,+

F;<

#普通急诊血常规*凝血和生化标本自标本接收至报告发

出的目标时间分别为
,+F;<

*

2C

和
2C

'$

2

%统计各检验指标

的均值*阳性率和复检率'$

,

%统计最终接受溶栓治疗的患者

相关检验指标的均值和阳性率'$

:

%绿色通道标本超时原因分

析'$

3

%绿色通道标本检测临床满意度初步调查!依据绿色通

道每周例会反馈和临床科室电话反馈数量与同时期普通急诊

标本进行比较'

$71

!

统计学处理
!

采用
O(OO*97+

统计软件进行统计分析#

计量资料以
IQF

表示#组间比较采用
>

检验#计数资料以率表

示#组间比较采用
!

2 检验#以
"

$

+7+3

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/7$

!

两组患者标本
"8"

比较
!

9)73N

的绿色通道标本的检

测结果均在目标
"8"

$

,+F;<

%内发出'绿色通道标本的各个

时间段间的
"8"

及总
"8"

均明显低于同时间段普通急诊标

本$

"

$

+7+3

%'绿色通道标本血常规检验项目除医嘱
6

标本

采集外#各时间段的
"8"

均明显低于凝血项目和生化项目

$

"

$

+7+3

%'见表
*

'

表
*

!!

两组患者标本各时间段
"8"

统计#

IQF

$

F;<

%

组别
'

时间段 血常规 凝血 生化

绿色通道组
*2+

医嘱
6

标本采集
972Q,73

"

972Q,73

"

972Q,73

"

标本采集
6

接收
*73Q+74

"

37*Q*7+

"'

472Q*7:

"'

标本接收
6

报告
,7+Q*79

"

*473Q:72

"'

2*7+Q374

"'

标本采集
6

报告
37)Q,79

"

*97-Q:7)

"'

2-72Q479

"'

普通急诊组
*2+

医嘱
6

标本采集
2*79Q:7) 2*79Q:7) 2*79Q:7)

标本采集
6

接收
-72Q,7* *27*Q,74 *973Q)7,

标本接收
6

报告
**72Q)7* :37,Q*273 3-7,Q*-7,

标本采集
6

报告
2+72Q-7* 337*Q*)7: -*7)Q2273

!!

注!与同时间段普通急诊组比较#

"

"

$

+7+3

&与绿色通道组血常规

项目比较#

'

"

$

+7+3

/7/

!

检测结果的统计分析
!

绿色通道溶栓患者血常规中白细

胞阳性率明显高于同时间段其他绿色通道患者$

"

$

+7+3

%&绿

色通道溶栓患者的凝血检测结果阳性率明显高于普通急诊患

者$

"

$

+7+3

%'普通急诊标本的复检率高于绿色通道标本#但

二者间差异无统计学意义$

"

%

+7+3

%'见表
2

'

表
2

!!

各检测项目在绿色通道患者&绿色通道溶栓患者&普通急诊患者标本阳性率和复检率比较#

N

%

项目
阳性率

绿色通道患者 绿色通道溶栓患者 普通急诊患者

复检率

绿色通道患者 绿色通道溶栓患者 普通急诊患者

血常规 白细胞
47) 2*7)

"

*47) +7+ +7+ 273

红细胞"血红蛋白
,7, :7, 47) +7+ +7+ *7)

血小板
*7) :7, 273 *7) +7+ +7-

生化 肝功能
*47) 247* 297* +7+ +7+ +7+

肾功能
*37+ *,7+ *37+ +7+ +7+ *7)

血脂
2*7) 2*7) 4273 +7+ +7+ +7+

W

f

*

!B

f

47) *,7+ 2,7, *7) +7+ 37-

凝血
2,7, 247*

'

37- +7- +7+ 273

!!

注!与绿色通道患者比较#

"

"

$

+7+3

&与普通急诊患者比较#

'

"

$

+7+3

&凝血项目中有一项异常即视为阳性

/7'

!

各时间段
"8"

及主要超时原因统计
!

在
*2+

例绿色通

道标本中#血常规*凝血和生化项目的
"8"

合格率分别为

*++7++N

$

*2+

"

*2+

%*

997*)N

$

**9

"

*2+

%和
9,7,,N

$

**2

"

*2+

%#

总体合格率为
9)722N

$

,3+

"

,4+

#共计
,4+

张报告单%&其中生

化项目的
"8"

合格率明显低于血常规项目$

"

$

+7+3

%'在
*+

种主要超时原因中#

3

种分析前因素占主要组成部分'超时标

本临床沟通率为
*++7++N

'见表
,

'

表
,

!!

绿色通道标本
"8"

主要超时原因的

!!!

实际
"8"

比较#

F;<

%

原因
'

实际
"8"

实验室原因

!

突发仪器"实验室管理系统故障
* ,3

!

需要复查
* ,,

!

设备因加试剂等原因无法立即启动
+ 6

续表
,

!!

绿色通道标本
"8"

主要超时原因的

!!!

实际
"8"

比较#

F;<

%

原因
'

实际
"8"

!

因大量监护室或急诊标本导致延迟
+ 6

!

实验室人员未及时发布结果
* ,2

分析前原因

!

标本采集至送检时间过长
, ,,

!

送检人员未当面交接标本
* :3

!

标本凝血*血量不足或容器错误
* 3)

!

条码打印不清导致仪器不识别
+ 6

!

申请项目多于绿色通道规定项目
* ,2

!!

注!

6

表示无数据

/71

!

临床满意度比较
!

*2+

例绿色通道标本中#接到临床关

-

3+32

-

检验医学与临床
2+*)

年
9

月第
*:

卷第
*)

期
!

SB1T>IPD;<

!

O>

$

@>F1>%2+*)

!

U&D7*:

!

!&7*)



于
"8"

的负面反馈比例为
+7-,N

$

*

"

*2+

%#但在接受溶栓治

疗的患者中负面反馈比例为
+

$

+

"

2,

%#差异无统计学意义$

"

%

+7+3

%&普通急诊组接到临床关于
"8"

的负面反馈比例为
+

$

+

"

*2+

%#与前二者差异亦无统计学意义$

"

%

+7+3

%'未接到

检测结果和
"8"

对临床诊治造成影响的投诉'

'

!

讨
!!

论

根据世界卫生组织的临床调查结果显示#北京社区人群急

性脑血管事件的发病逐年攀升#并呈现年轻化趋势'发病率平

均年增长率达
9N

'

2++-

年我国死因调查显示#急性脑血管病

仍为危害人类健康的第一大杀手#在北京市居民死因排列中列

第
*

位#约占全部死亡的
2)73,N

'急性脑血管病中的
)+N

以

上为缺血性脑血管病#能否对其进行高效诊治关乎患者生命和

预后(

*#2

)

'本院于
2+*2

年起实施了急性脑血管病的绿色通道

诊治流程#在检验科层面#其主要体现为尽最大可能减少标本

分析前*分析中和分析后的
"8"

(

,#:

)

'

影响分析前
"8"

的因素主要有医生开具申请单
6

标本

采集*标本采集
6

实验室接收*实验室接收
6

上机检测几个步

骤(

3

)

'本院普通急诊患者拿到医生开具的检验申请单后#要经

历排队缴费*在护士站采集标本和外送人员转运标本几个步

骤#而绿色通道患者有专人跟随患者和家属完成上述流程#避

免了问路*排队等时间损失(

4#)

)

'同时#如果患者忘记携带银行

卡或现金#其欠费就诊流程也较普通急诊患者更为简便'完成

标本采集后#标本转运人员立即将标本送至相应的实验室并与

实验室工作人员进行当面交接'本研究结果显示#绿色通道标

本自开具医嘱至标本采集时间均值为
972F;<

#明显低于普通

急诊患者#这与绿色通道有专人辅助的流程相关#也与普通急

诊患者自主选择不同类型检查的实施顺序相关'在标本运输

方面#普通急诊标本是由外送人员成批转运#生化标本的一般

转运时间间隔为
2+

!

,+F;<

#这对于使用红盖管采血的普通急

诊标本来说是适宜的&绿色通道标本采用绿盖管采血#这对缩

短标本前处理时间有很大帮助#且为标本立即送检创造了条

件'同时#对于普通急诊标本而言#运送人员是将管架直接移

交给检验科工作人员#一般不负责指明特殊或紧急标本&而绿

色通道标本由专人送检#在检验申请单醒目位置加盖绿色通道

章#同时转运人员与检验科工作人员以.手递手/的方式交接标

本#最大限度地保障标本运输环节
"8"

'导致绿色通道标本

血常规检验项目除医嘱
6

标本采集外#各时间段的
"8"

均明

显低于凝血项目和生化项目的主要原因为进行血常规和夜间

凝血检测的急诊实验室位于急诊楼一层#距护士站较近#而进

行生化和白天凝血检测的实验室位于门诊楼四楼#距护士站相

对较远所致'

针对分析中
"8"

#本科对绿色通道标本进行了项目优化

和仪器设置优化#首先规定了绿色通道标本凝血和生化的常用

项目范围(

-

)

&之后对生化仪的项目通道进行优化!日立
)4++

型

生化仪
b

模块的单项目检测反应时间固定为
*+F;<

#同一通

道相邻项目的测定时间间隔为加样间隔#本科在规避交叉污染

的前提下#优化
b

模块项目的通道顺序#使绿色通道项目处于

不同的通道#尽可能减少加样次数'同时#对于特殊原因导致

分析前
"8"

稍延长的标本#在其离心时将仪器设置为加样暂

停并保持杯清洗#如此可清空仪器内部的标本转运通道#保证

绿色通道标本在第一时间进行加样(

9#*+

)

'如此#在最多检测
*2

个项目的前提下#可将生化标本的实验室内
"8"

控制在
2+

F;<

以内'

影响分析后
"8"

的因素主要包括!$

*

%标本是否需复查&

$

2

%检验科工作人员是否及时审核发布结果&$

,

%医生是否及时

查看报告单(

**

)

'根据本次的标本复检率统计#绿色通道标本

的复检率和阳性率大部分低于普通急诊患者#这也与急性脑血

管病的病理生理特点相关#这也为今后进一步优化绿色通道检

验项目提供了数据'同时#各相关专业组均配备了计时器#以

保证检测结果的及时审核发布'绿色通道团队配备专人关注

检测结果的发布情况以保证其最快地应用于临床诊治'

在上述措施保障的基础上#本科绿色通道标本的
"8"

控

制取得了较好效果#明显低于北京市卫生和计划生育委员会规

定的
*C

标准'同时#在
"8"

超时方面不断查找原因并持续

改进#使
9)N

以上绿色通道标本的检测结果均在目标
"8"

$

,+

F;<

%内发出#并针对不符合的情况进行临床沟通#较好地支持

了急性脑血管病的临床诊治'

参考文献

(

*

) 姜超#徐俊#陈蓓蕾#等
7

急性缺血性卒中动脉溶栓和取栓

治疗的研究进展(

V

)

7

中国卒中杂志#

2+*4

#

**

$

2

%!

*2*#

*237

(

2

) 周丹丹#吴涛#沈雷#等
7

影响脑静脉血栓形成早期诊断的

相关因素分析(

V

)

7

第二军医大学学报#

2+*4

#

,)

$

*+

%!

*,+4#*,+97

(

,

) 胡江红#袁平宗#汤雪彪#等
7

条形码在急诊标本检验周转

时间监控中的应用(

V

)

7

重庆医学#

2+*3

#

::

$

,:

%!

:-,)#

:-,-7

(

:

) 黎海生#熊林怡#张鸿伟#等
7

急诊检验报告周转时间的实

时监控及持续改进(

V

)

7

重庆医学#

2+*4

#

:3

$

-

%!

**2-#

**,*7

(

3

) 林一民#王亚丽#吴立翔
7

门诊检验标本周转时间分析

(

V

)

7

重庆医学#

2+*:

#

:,

$

2+

%!

24),#24)37

(

4

)

Y?&<"

#

T&%%;?S

#

R;D]>%?&<[

#

>@BD7(%&H>??;F

$

%&=>#

F><@?@&%>IGH>HB%I;BH@%&

$

&<;<@G%<B%&G<I@;F>;<@C>

>F>%

A

><H

M

I>

$

B%@F><@

(

V

)

7P%;@(B@CEPB%I;&D

#

2+*4

#

*3

$

,

%!

93#9)7

(

)

) 闫洁
7

急性心肌梗死冠脉介入治疗中绿色通道护理路径

建立及效果(

V

)

7

检验医学与临床#

2+*:

#

**

$

*9

%!

2))3#

2)))7

(

-

) 刘尧#魏岚#姚峥#等
7

急诊信息系统建设实践(

V

)

7

中国数

字医学#

2+*4

#

**

$

3

%!

3,#337

(

9

)

S&G8.

#

0D<><B>;TL

#

OBI>]Y

#

>@BD70=BDGB@;&<&J@C>

;F

$

BH@&JB@&@BDBG@&FB@;&<?

M

?@>F;<BDB%

A

>H&%>DB1&%B#

@&%

M

&<@G%<B%&G<I@;F>

(

V

)

7PD;< ';&HC>F

#

2+*4

#

:9

$

*4

"

*)

%!

*23:#*23-7

(

*+

)王成河
7.;@BHC;)*-+

型生化仪分析参数设置的注意点

(

V

)

7

实用医技杂志#

2+*3

#

22

$

9

%!

9-9#99+7

(

**

)权文强#田佳乐#戴燕#等
7

信息化管理实现检验标本周转

时间的实时监控(

V

)

7

中华检验医学杂志#

2+*:

#

,)

$

4

%!

:)3#:)47

$收稿日期!

2+*)#+,#+-

!!

修回日期!

2+*)#+3#*3

%

-

4+32

-

检验医学与临床
2+*)

年
9

月第
*:

卷第
*)

期
!

SB1T>IPD;<

!

O>

$

@>F1>%2+*)

!

U&D7*:

!

!&7*)


