
到一定程度导致器官系统结构和功能改变#再出现临

床阳性症状)阳性体征和阳性辅助检查'然而#疾病

的诊断步骤则相反#从全面正确收集患者的阳性症

状)阳性体征和阳性辅助检查#再定位病变的器官系

统#再用病变器官系统的某种疾病的病理生理学知识

解释阳性现象#从而得出初步临床诊断#然后再寻找

疾病的组织细胞)分子生物改变基础#从而作出病理

诊断和分子诊断'因此#培养学生以器官系统为中心

的临床思维来解决疾病的诊断问题#其本质是构建学

生医学知识的整体观#从而使学生能真正实现机能与

形态)生理与病理)宏观与微观)临床与基础的医学知

识的有机融会贯通'学生才真正把阳性症状)阳性体

征)阳性辅助检查与器官系统的解剖结构)病理生理)

组织细胞)分子生物有机结合并在这些方面提出问

题)分析问题)解决问题#从而提高学生的自学能力和

创新能力'类似教学研究显示#以器官系统为中心的

教学法能提高学生的学习兴趣#并增强其学习自主性

及思维与创新能力#能明显提高教学效果*
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循环管理在提高检验危急值通报率中的应用

田文武%

!张
!

波"

!曹志刚"

!池末珍(

'

三峡大学附属仁和医院*

%8

检验科&

"8

质管办&

(8

科教科!湖北宜昌
''($$%

!!

摘
!

要"目的
!

探讨应用
2.+5

'即计划#

2F:>

$%执行#

.=

$%检查#

+19GM

$%处理#

5GB

$(循环管理提高检验危

急值通报率"方法
!

选择该院
"$%#

年
%X%"

月的住院患者!通过回顾性调查!找出可能影响该院危急值通报

率的原因!通过调查相关原因频次!运用鱼骨图%柏拉图等质量管理工具找出根本原因"通过
2.+5

循环管理!

采取针对性的措施!并对
2.+5

循环管理执行前后危急值通报率进行调查"结果
!

2.+5

循环管理执行前危

急值通报率为
#(8#)c

!执行后达
)&8$'c

!

2.+5

循环管理执行前后危急值通报率比较差异有统计学意义

#

!

#

$8$!

$"结论
!

2.+5

循环管理可用于改进检验危急值通报率!值得临床推广应用"

关键词"

2.+5

循环管理&

!

检验危急值&

!

通报率

中图法分类号"

7/((%

文献标志码"

V

文章编号"

%?&"/)'!!

#

"$%)

$

%(/%)'#/$(

!!

危急值也称紧急值或警告值#是提示患者正处在

生命危险边缘#急需医生采取急救措施的检验数值'

危急值通报程序在安全有效的患者医疗中起关键作

用#危急值通报率是指已通报的危急值检验项目数占

同期需要通报的危急值检验项目总数的比例#反映危

急值通报情况'因此#评价和改进检验危急值通报率

在实验室管理中尤其重要#同时也是等级医院评审的

核心指标'本院检验科对
"$%#

年
%X%"

月检验危急

值通报率进行统计分析与总结#针对问题制订一系列

改进措施#以提高检验危急值通报率#现报道如下'

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

选取
"$%#

年
%X%"

月本院实验室信

&

#')%

&

检验医学与临床
"$%)

年
&

月第
%?

卷第
%(

期
!

-:L49K+F@>

!

SDF

N

"$%)

!

T=F8%?

!

U=8%(



息管理系统$

-6]

%上收集的检验危急值数据'

$8/

!

2.+5

循环管理

$8/8$

!

计划$

2F:>

%

!

$

%

%发现问题'选取
"$%#

年
%

X%"

月本院检验科的检验危急值数据#统计每月危急

值登记本上登记的数据#计算已通报的危急值检验项

目数占同期需要通报的危急值检验项目总数的比例#

得出每月危急值通报率'$

"

%分析问题'召开科室质

量分析会#采用根因分析法)鱼骨图)柏拉图等质量管

理工具#针对本院检验危急值通报率情况不高的原因

进行分析#通过头脑风暴法#总结相关原因'对上述

问题进行分析#得出相关发生比例和频次#按发生频

次绘制成柏拉图'$

(

%目标设定'

"$%#

年
%X%"

月检

验危急值平均通报率为
#(8#)c

#检验科拟通过加强

各个环节的督导#提升检验危急值通报率'目标设定

为等于
%$$8$$c

'$

'

%改进计划'通过检验危急值通

报率低的原因分析柏拉图#得知最主要的原因分别是

信息系统不完善)通报方式单一)监管力度稍弱'改

进计划针对以下几个方面进行!

3

完善
-6]

(

4

改善危

急值通报方式(

5

加强监管'

$8/8/

!

执行阶段$

.=

%

!

$

%

%制订危急值报告项目和

范围'根据临床需要#共同制订危急值报告项目和范

围'检验科对临床各科室的危急值项目选择)界限设

置)及时性等#通过发放调查表的形式进行调查#以此

来制订符合本院实际情况的报告范围和专科特色的

危急值项目#既可以提高实验室和临床科室的工作效

率#又能满足患者的安全要求(同时加强与临床科室

的沟通#定期征求临床科室的意见#不断完善危急值

制度'$

"

%改善检验科
-6]

'现有
-6]

对于一些项目

的危急值不能自动识别#对于出现危急值后#不能及

时提醒工作人员#导致部分危急值出现漏报'通过改

善
-6]

#实现危急值监控#当出现危急值结果时#屏幕

上方有红色弹窗提示#若不处理#弹窗则不会消失'

$

(

%改善危急值通报方式'现有危急值通报方式仅靠

电话通报#工作人员电话报告后不及时登记或记录漏

项#通过改善
-6]

#建立危急值报告模块#完成危急值

监控管理界面#建立危急值报警提示与电话报告同时

进行#在发危急值后#由检验科工作人员再次复核后

发送#患者就诊科室护士工作站和所在科室医生工作

站均实时接收危急值报告#并在屏幕中央有红色弹窗

提示'对于危急值记录采用全程电子化#且每个月对

危急值数据进行统计分析'$

'

%加强监管'每月召开

质量分析会#对检验危急值通报情况进行分析#并对

反映出来的问题进行分析和提出改进措施'

$8/8'

!

检查阶段$

+19GM

%

!

$

%

%检验危急值通报率'

按执行阶段落实之后#检验科从
"$%#

年
%X?

月开始

对检验危急值通报率进行回顾性调查#统计每月危急

值登记本上登记的数据#计算已通报的危急值检验项

目数占同期需要通报的危急值检验项目总数的比例#

得出每月危急值通报率'$

"

%效果确认'目标达标

率
W

$改善后通报数
X

改善前通报数%"$目标值
X

改

善前通报数%

Y%$$c

'

$8/81

!

总结阶段$

5GB@=>

%

!

$

%

%效果确认!制订的上

述改进措施在实践中取得了成效#改进效果明显#半

年危急值通报率虽未达到预期的目标值#但已经有
(

个月$

"$%#

年
%$

)

%%

)

%"

月%连续达到预期目标#检验

科拟通过以下巩固措施持续改进#使危急值通报率达

到
%$$8$$c

'$

"

%巩固措施!加强对危急值的监管和

检查#较好地做到对整个流程链的监控#定期监测运

行质量#提出,危急值报告-持续改进的措施#使质量

管理上升到新的台阶(继续完善
-6]

#通过升级软件#

将危急值及时通知临床科室#加快联系处理流程的处

理时效#促进医护之间的有效交流(定期评估调整危

急值报告项目#根据危急值报告制度执行情况#检验

科及医疗职能部门与临床科室主任#每年至少进行一

次危急值报告值及项目的评估#及时更新危急值报告

的项目及范围'

$8'

!

统计学处理
!

采用
]2]]"%8$

统计软件进行数

据分析处理'计数资料以例数或者百分率表示#采用

!

" 检验'检验水准为
#

W$8$!

#以
!

#

$8$!

为差异有

统计学意义'

/

!

结
!!

果

/8$

!

检验危急值通报率低的原因分析
!

对
"$%#

年

%X?

月
(#%

例未通报的检验危急值进行具体原因分

析#$

%

%人!责任心不强#工作不熟悉($

"

%机!信息系统

不完善#仪器)设备突发故障#电话故障($

(

%环!制度

培训力度不够#科室间衔接不到位($

'

%法!制度流程

欠完善#制度执行不到位#危急值项目设置不合理(

$

!

%其他!多种原因造成遗忘#监管力度稍弱'对上述

问题进行分析#得出相关发生比例和频次#见表
%

)

"

'

表
%

!!

"$%#

年
%X?

月检验危急值通报情况比较

时间 危急值总数$

&

% 危急值上报数$

&

% 危急值通报率$

c

%

"$%#

年
%

月
'"? (&! ##8$(

"$%#

年
"

月
'$? (!# ##8%#

"$%#

年
(

月
(!? ")$ #%8'?

"$%#

年
'

月
(#$ ("' #!8"?

"$%#

年
!

月
'%! (!( #!8$?

"$%#

年
?

月
()# ($$ &!8(#

合计
"(#% "$$$ #(8#)

/8/

!

2.+5

循环管理执行后危急值通报情况比

较
!

见表
(

'

"$%#

年
&X%"

月#本科室再次进行了相

关检查#发现
2.+5

循环管理执行后#危急值通报率

明显升高#执行前危急值通报率为
#(8#)c

#执行后达

&

)')%

&

检验医学与临床
"$%)

年
&

月第
%?

卷第
%(

期
!

-:L49K+F@>

!

SDF

N

"$%)

!

T=F8%?

!

U=8%(



)&8$'c

#执行前后危急值通报率比较差异有统计学

意义$

!

#

$8$!

%'

表
"

!!

检验危急值通报率低的原因分析#

&W(#%

$

原因 发生频次$次%发生百分比$

c

%累计百分比$

c

%

信息系统不完善
"$" !(8$" !(8$"

通报方式单一
!( %(8)% ??8)(

监管力度稍弱
'' %%8!! &#8'#

危急值项目设置不合理
'$ %$8!$ ##8)#

科室间衔接不到位
"" !8&& )'8&!

其他
"$ !8"! %$$8$$

表
(

!!

"$%#

年
&X%"

月危急值通报情况比较

时间 危急值总数$

&

% 危急值上报数$

&

% 危急值通报率$

c

%

"$%#

年
&

月
'## '!% )"8'"

"$%#

年
#

月
'%" ()$ )'8??

"$%#

年
)

月
()' (&! )!8%#

"$%#

年
%$

月
(!# (!# %$$8$$

"$%#

年
%%

月
''# ''# %$$8$$

"$%#

年
%"

月
'?( '?( %$$8$$

合计
"!?( "'#! )&8$'

'

!

讨
!!

论

!!

,危急值-是指某项或某类检验异常结果#当这种

检验异常结果出现时#表明患者可能正处于生命危险

的边缘状态#临床医生需要及时得到此检验信息#迅

速给予患者有效的干预措施或治疗#就有可能挽救患

者生命#否则就有可能出现严重后果#失去最佳抢救

时机*

%/(

+

'

医技人员发现,危急值-情况时#检查者首先要确

认检查仪器)设备和检验过程是否正常#核查标本是

否有错#操作是否正确#仪器传输是否有误#在确认临

床及检查过程各环节无异常的情况下#才可以将检查

结果发出#立即电话通知病区医护人员,危急值-结

果#同时报告本科室负责人或相关人员#并做好,危急

值-详细登记*

'/!

+

'

2.+5

循环管理是美国质量管理专家休哈特博

士首先提出的#由戴明博士采纳)宣传#获得普及#所

以又称戴明环'全面质量管理的思想基础和方法依

据就是
2.+5

循环'

2.+5

循环管理的含义是将质

量管理分为
'

个阶段#即计划$

2F:>

%)执行$

.=

%)检查

$

+19GM

%)处理$

5GB

%'在质量管理活动中#要求把各

项工作按照做出计划)计划实施)检查实施效果#然后

将成功的纳入标准#不成功的留到下一循环去解决'

这一工作方法是质量管理的基本方法#也是企业管理

各项工作的一般规律*

?/%$

+

'

通过回顾性调查#找出可能影响本院危急值通报

率的原因#通过调查相关原因频次#运用鱼骨图)柏拉

图等质量管理工具找出根本原因'通过
2.+5

循环

管理#采取针对性的措施#并对
2.+5

循环管理执行

前后危急值通报率进行调查'结果发现#

2.+5

循环

管理执行前危急值通报率为
#(8#)c

#执行后达

)&8$'c

#执行前后危急值通报率比较差异有统计学

意义$

!

#

$8$!

%'表明
2.+5

循环管理可应用于改

进检验危急值通报率#值得临床推广应用'
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