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!!

检验科工作人员常因各种原因与患者产生医疗纠纷#一种

是与患者直接接触而导致直接纠纷#另一种是因与临床科室欠

沟通而导致的间接纠纷)若不正确处理医疗纠纷#势必影响患

者的就医*检查利益#也影响检验科与临床科室之间的配合理

解#甚至加深矛盾而导致各方利益受损'

"2&

(

)现结合笔者临床

工作经验#将引起检验科医疗纠纷的原因与预防措施探讨

如下)

@

!

导致纠纷的原因

检验科直接或间接面对门诊及住院患者#需完成门诊患者

血液标本采集*细胞学穿刺#收集*处理门诊*住院及部分周边

医院送来的标本)标本来源面广#中间环节多#易引发各种检

验医疗纠纷)笔者总结工作中常出现的问题#认为主要与以下

$

个方面有关)

@+@

!

检验科原因
!

主要与没有严格按照标准操作规程

$

0;81(8?(5

A

6?8;/1

@A

?5>6(:?6

#

OWU

%进行操作#忽略了门诊患

者标本检测前*检测中和检测后'

$

(

#以及住院患者标本检测中

和检测后等各方面的重要性)

@+@+@

!

标本采集及收集
!

对检验科而言#标本采集及收集是

检测前工作的重点#也是后续检验工作的基础#常见的工作失

误包括以下方面)

@+@+@+@

!

未彻底履行标本采集前的告知义务
!

检验科工作人

员在标本采集前未清楚告知受试者与下列内容相关的注意事

项!$

"

%不同标本或用于不同检验项目的标本采集前需有不同

的准备工作#如采血前是否需禁食#清淡饮食#药物干扰#饮酒

情况#剧烈运动还是静息#体位情况等)$

&

%某些项目检测前需

保持正常饮食*避免进食的食物种类或采取特殊饮食)例如在

尿液草酸盐测定前
"

周禁食大黄或菠菜&骨质疏松症患者在进

行某些尿液检测时禁食肉类)$

$

%是否需禁止饮水)例如基础

胃分泌试验前
#<

需禁止饮水)$

-

%标本保存和避免污染的方

法#尤其是需受试者自己收集标本$如尿液%时)$

!

%某些项目

检测前需避免剧烈运动或进行适当运动)剧烈运动后#

[

Z

*

Q8

Z

*

M8

&Z

*尿酸*尿素等成分的血浓度增加#白细胞可达
"+!_

")

%

"

G

以上#红细胞也明显增加)为了避免对上述检测结果的

影响#需避免剧烈活动#并禁食
"&<

后采集血液标本)有些项

目$如尿微量清蛋白*尿钙*尿磷酸盐等%则需受试者在标本采

集前进行适当运动)$

'

%相关刺激物或成瘾性药物对检测项目

的影响#例如大剂量青霉素注射对干化学法检测尿蛋白的影

响&高浓度维生素
M

可使干化学法尿胆红素*潜血试验呈假阴

性#使班氏尿糖假阳性)$

*

%药物代谢对药物浓度监测的影响)

部分药物具有长期效应#在药物标定期采血$通常在药物
!

个

半衰期左右%时须注意药物的峰值效应#应在药物分布期结束

以后检测&通常应在药物输注结束
"

!

&<

后采血$地高辛和毛

地黄毒苷在
'

!

#<

后%)$

#

%饮茶*喝咖啡*吸烟和喝酒等对检

测结果的影响)$

""

%生物周期对检测结果的影响#包括月经周

期*昼夜节律等)

@+@+@+A

!

标本采集*验收时出现差错
!

$

"

%缺乏标本采集相关

知识#导致标本采集不当$例如采血时采血量不够*用错抗凝

剂*抗凝剂与标本比例错误*抗凝剂与标本未充分混匀*止血带

捆绑时间过长*多次穿刺等%#试管破裂#标本泼撒等#从而因需

再次采集标本而引发纠纷)$

&

%未告知患者该项测试所需时间

和领取结果报告单的地点)$

$

%标本验收时不仔细#如未及时

发现和反馈不合格标本信息#导致不能及时发出报告#并使临

床护士和检验人员的责任难以确定#引发纠纷)

@+@+@+B

!

标本运送或保存过程中的差错
!

$

"

%未告知患者自

送标本的保存及运送方式)如患者未及时送检标本导致载玻

片上前列腺液标本已干#尿或痰培养标本污染等)$

&

%检验科

对不能立即检验或需复检的标本保存不当#导致标本已不能用

于复检)

@+@+A

!

标本检测时出现的错误
!

$

"

%责仁心不强导致漏检*错

检项目#或标本张冠李戴)$

&

%标本预处理不当导致结果不准

确)$

$

%仪器保养不及时使仪器不在最佳工作状态#导致结果

可靠性降低)$

-

%业务不熟练#操作不规范等导致结果错误)

$

!

%缺乏临床知识#结果审核出现偏差)$

'

%试剂保存不当导致

降解*变质或过期#降低检测准确性)$

*

%以手工法替代仪器检

测所导致的相同项目*不同时间检测结果的异常波动)

@+A

!

临床科室原因
!

主要包括临床医师填写检验申请单*护

士采集标本和卫生员运送标本过程中出现的差错)

@+A+@

!

临床医师常见原因
!

医师没有完整*正确填写检验申

请单$纸质或电脑网络系统%)填写纸质化验单时患者基本信

息$住院号*门诊号*姓名*性别*科室等%填写错误*遗漏或字体

潦草#导致检验人员错误录入患者信息#造成医师*护士*患者

找不到对应报告单'

-

(

&由于性别填写错误导致检验仪器根据性

别提供的参考值错误#造成误解&未填或未完整填写临床相关

诊断信息#导致检验人员不了解患者临床表现或不能依据临床

诊断判断结果是否可信#不能对结果异常的标本进行复检#进

而导致结果与临床不符#如果医师在标本已处理后提出问题#

只能再次进行标本采集#不但增加费用#且易导致患者不满&未

注明患者近期用药情况#使检验人员难以判断药物所导致的异

常结果#进而可能导致医生错误制定后续治疗方案&漏填检查

项目导致病历不完整#如遗漏住院患者应进行的三大常规检查

+

#%$"

+

国际检验医学杂志
&)""

年
#

月第
$&

卷第
"&

期
!
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!
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@

:0;&)""

!

Y59+$&

!

Q5+"&



中的
"

项或多项#导致后续需举证时资料不全)

@+A+A

!

临床护士常见原因
!

临床护士负责住院患者的标本采

集#正确采集标本对预防纠纷至关重要)由标本采集引发纠纷

的原因主要包括!拿错已注明患者信息的试管#造成标本张冠

李戴&采血量不当&采血部位不当#如在在淤血部位采血#从输

液三通管采血#在输液同侧肢体采血#从留置针采血等&采集血

气分析所需动脉血标本时出现气泡&错误使用抗凝管#例如以

肝素抗凝管采集用于血凝检测的血液标本#或贪图方便#直接

将用于血气分析的标本注入血凝试管中#造成凝血时间检测失

败#影响医生用药甚至延误患者的手术时间&用抗凝管采集标

本后未及时混匀导致标本部分或全部凝固&采血部位消毒不

当&采血时患者体位不正确&标本送检不及时&条形码粘贴错

误&检验项目与标本类型不符'

!2'

(

&空管空盒无标本或有标本无

条码及化验单&部分种类的标本需患者本人采集#或在护士协

助下采集#而护士未在标本采集前向患者告知相关注意事项#

导致因标本不合格而需重新采集或检测结果不准确)

@+A+B

!

卫生员方面常见原因
!

卫生员主要负责标本运送#常

见引发纠纷的常见原因有!标本泼撒*试管损坏导致无法检测#

需重新采集标本&由于缺乏专业知识或者其他原因#泼撒了,张

三-的标本就用,李四-的标本补充&标本未及时送检&标本运送

环境选择不当#如检测厌氧菌的标本在有氧环境下运送等)上

述因素都严重影响检测结果准确性)

@+B

!

患者原因
!

患者未按医务工作者要求或医务工作者未告

知$或告知不全%而出现问题!$

"

%采血时状态不稳定#导致血细

胞和某些酶类检测结果生理性升高&$

&

%饮食不当导致检测结

果异常&$

$

%患者用药的影响#如服用甲状腺素使血糖检测结果

升高&某些药物的毒副作用使肝*肾功能指标升高&药物化学作

用干扰标本检测#如维生素
M

使尿糖检测由阳性变阴性等&

$

-

%某些患者为达到不正当目的$如招工或病休*病退*享受特

殊医疗补贴等%而冒名顶替或人为制造特殊标本)

以上几类情况#多数是笔者在工作中经常遇到的问题)这

些问题不仅影响造成检验科的工作质量#也可导致纠纷的发

生#因此需采取有效的预防措施)

A

!

预防纠纷措施

A+@

!

检验科采取的措施

A+@+@

!

规范和健全检验科管理制度除了医院规定的基本管理

制度外#检验科也需根据自身的特点#制定*实施和完善符合科

室实情的相关制度#主要包括!$

"

%标本采集验收制度)明确规

定采集验收标本的查对内容#收取和拒收标本的标准#争取将

差错消灭在工作初始阶段)$

&

%各专业组工作制度)明确规定

各专业组每个工作环节必须遵守的规程或程序#使之成为杜绝

差错与纠纷的第二关口)$

$

%检验科与临床科室沟通制度)检

验科专家应积极参与临床医生会诊和查房工作#为临床医生提

供诊断依据和用药参考意见&检验结果特别异常或不易解释

时#检验人员应及时与临床医师和护士沟通#询问患者信息和

标本采集情况#必要时报告临床科室主任和护士长#在相互了

解和沟通中更正差错'

*2#

(

)$

-

%坚持检验质量管理#做好仪器保

养*试剂管理*室间和室内质控等工作'

%

(

)规定每个专业组每

天室内质控检测项目*次数*允许误差范围和失控纠正措施以

及室间质控的项目*次数*时间#公布成绩并实施奖惩制度)

$

!

%报告核对制度)规定报告发送前检验者和审核者需双查双

签&急诊报告可单签名#但仍需经检验和审核两道关#必要时需

经上级检验师审核才能发报告#形成杜绝差错纠纷的最后一道

关口)

A+@+A

!

建立安全的医疗行为体系
!

$

"

%成立以科主任为组长

的质量管理小组#为做好医疗安全工作#预防医疗纠纷提供组

织*形式上的保证)$

&

%进行经常性规范医疗行为教育#利用早

交班*业务小组长会*全科科务会等进行职业道德教育及专业

知识#相关法律*法规和各种规章制度的学习#逐渐树立现代实

验室工作行为准则)$

$

%学会结合实际分析处理纠纷#寻找问

题的症结#科学客观地进行分析发生纠纷的原因#不能推卸责

任*互相埋怨#从问题和纠纷中长经验*长知识#把工作做得更

好)$

-

%科主任和业务小组长定期检查各项制度落实情况&科

主任定期进行各专业组工作讲评#并定期与科室技术人员交

流&同事间互相勉励*互相帮助)$

!

%建立投诉记录和咨询服务

记录#不断反省工作中的缺陷#总结工作中成功和失败的经验#

有问必答*有错必纠)以医疗行为的安全*规范保证医疗质量

的安全)$

'

%重视检验科工作人员*进修生*实习生的继续教育

与进修管理'

")

(

)

A+@+B

!

检验科便民措施
!

$

"

%为患者提供免费茶水&为空腹抽

血患者提供免费早餐券)$

&

%规定检验项目的报告时限#并尽

量保证在规定时限内发出报告)$

$

%设立可让患者自助打印报

告单的设备)$

-

%打印并将相关信息#如收费标准*领取报告时

间等#张贴于醒目位置)

由于检验科工作人员学历层次不同*工作年限不同*理论

知识及操作技能水平不同#因此检验科需加强对工作人员的业

务培训#加强进修生*实习生培训考核#加强责仁心培养)每个

检验项目都应严格实施检验前*检验中和检验后质量控制#实

行全程操作的标准化*制度化)对于因不可预知因素造成的失

误#检验科工作人员应在尽力补救的同时#尽快和医生*护士*

卫生员*患者本人及其家属沟通#取得谅解#并总结经验*教训#

避免再次出现相同的失误)科室应建立相关奖惩制度#形成了

比*学*赶*帮的良好局面)

通过以上的措施和管理#笔者感觉纠纷在减少#服务能力

和质量在提高#与临床科室形成了良性循环的关系#不仅有助

于解决问题#也有助于制定改进措施*保证工作质量)
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