
程中可以适当采用的一种重要手段。此外，对于生物安全知识

更为缺乏的人群（如学生、卫生人员、仪器检修人员）而言，应该

经常向其宣传、讲解实验室相关注意事项，尽量避免一些意外

事故的发生。

３．２　建立健全的实验室生物安全管理体系　检验系主任是实

验室安全的第一负责人，对实验室所有员工和实验室来访者的

安全负责。实验室应在检验系主任的带领下，成立生物安全管

理小组，任命有资质和经验的教师参与到实验室生物安全的相

关事宜中去，依据国家相关法律法规、条例及相关文件，结合实

验室的实际情况，有针对性地制订出一系列相应的生物安全准

则、细则、应急预案和安全手册，使得工作人员有章可循、有法

可依。

３．３　实验室标本及医疗废弃物处理科学化　应严格按照《医

疗废弃物管理条例》、《医疗器械监督管理条例》及《临床实验室

废弃物处理原则》等相关规章制度，严防废弃物的流失、泄露和

扩散。相关处理办法：生活垃圾应放置在黑色专用袋内；感染

性实验室污染物应放在有“生物危害”标志的垃圾桶或者黄色

专用垃圾袋内，对于具有高危害的细菌和病毒性废物应该进行

高压灭菌后才能带出实验室；有害气体、污水及废液应当经过

适当的无害化处理后才能排放。废弃物应该有专人负责收集、

运送，并严格按照废弃物的处理原则杀菌、灭活，达到无害化，

防止二次污染［９］。

３．４　加强实验室清洁与消毒管理　清洁与消毒是保障实验室

生物安全的重要环节，实验室清洁与消毒应遵循生物安全的要

求。目前实验室一般使用含氯消毒剂进行消毒，但是对于实验

室不同区域需要采用相应的有效氯浓度。清洁区每天需要开

窗、通风、换气，擦拭桌面、地面，每周使用含氯５００ｍｇ／Ｌ的消

毒液擦拭；半污染区通常采用紫外灯照射，使用空气净化器进

行空气消毒，而门窗、桌面等表面用含氯５００ｍｇ／Ｌ的消毒液

擦拭；至于污染区的消毒工作则最为繁杂，除常用的空气消毒

外，检验人员手部，门、窗、桌面等物体表面应采用含氯２５０～

１０００ｍｇ／Ｌ的消毒液消毒。实验室的设备（如培养箱、低温冰

箱、高压灭菌锅、冷冻离心机及恒温干燥箱等）应由专业人员保

管，并定期对设备的运行、保养等工作进行记录，对于需要在特

殊条件下保存的菌种，则应该按照严格的要求保管［１０］。
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·检验科与实验室管理·

三级医院输血科的规范化管理和标准化建设

屈英晓，张文涛△

（鄂尔多斯市中心医院检验科，内蒙古鄂尔多斯０１７０００）
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　　从１９００年发现了人类的血型，到如今的各种血液制品应

用到临床抢救治疗，输血挽救了无数人的生命，这一医疗手段

在临床抢救和治疗中也愈加受到医疗界的重视和青睐。尤其

近年来，输血事业在我国也得到了长足的发展。输血科作为一

个“年轻”的科室，在其发展建设过程中也存在诸多问题，如成

立时间短、人员技术力量薄弱、设备不足等。因此，如何加强输

血科的管理和促进输血科的发展建设已成为迫在眉睫的问题。

而确保血液输注的质量和加强临床用血的安全也已是每个输

血工作者应思考和改进提高的重要问题，现结合本院经验就如

何规范、标准化输血科的管理和建设进行探讨［１３］。

１　强化输血意识，更新输血观念

提高输血的思想认识是建设输血科的一个重要前提。输

血科直接受医院领导，从所在辖区的卫生行政部门指定血站领

取血液制品，且在医院储存保管，在需要临床抢救和治疗时开

展血液输注行为。其职责包括配合临床医生分析输血的适应

证和禁忌证，并开展自身输血和推广成分输血，使临床输血技

术规范、合理、科学。输血科已不单单是传统意义上的“血库”，

而更重要的工作是为临床治疗中提供安全的血液制品，确保患

者的生命安危和治疗效果。输血工作者应该明确自身的工作

目的和工作职责，转变已有的传统观念，改变自身对输血科观

念的认识，这样方可建设成集血液供应、实验室诊断、临床治疗

为整体的新时期的输血科。

２　输血科的人员设备配置

输血科的人员应按照医院的规模和年用血量进行配置。

工作人员均应取得相应技术职称，有较强的责任心，职业道德

水平高。根据医院的分级管理要求，三级医院年用血量在２００
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万毫升左右，应配备８～１２名输血科工作人员；二级医院年用

血量在１００万毫升左右，应配备６～８名输血科工作人员；一级

医院年用血量在５０万毫升左右，应配备２～３名输血科工作人

员［４］。本院年用血量为４０万毫升左右，配备４名输血科工作

人员，能较好地完成日常输血工作。输血科应设置有储血室、

配血室、血型血清室、输血治疗室，应配备的基本仪器有贮血冰

箱１～２台，低温冷冻箱１～２台，血小板震荡保存箱１台，以及

台式离心机、显微镜、恒温水浴箱、卡式血型配血系统、血细胞

分离机、急救设施等。

３　健全输血科的各项规章制度，明确输血科工作人员的职责

输血科应依据本院的实际工作和本科室的管理需要，制订

出各项规章制度和工作人员职责。规章制度包括输血科工作

制度，血液出、入库制度，血液贮存管理制度，发、取血核对检查

制度，临床输血安全管理制度，输血反应等级和调查处理制度，

消毒隔离制度，血液质量监测控制制度，差错事故登记制度，交

接班制度；工作人员职责包括输血科主任技师职责、输血科副

主任技师职责、输血科主管技师职责、输血科技师职责等。需

要注意的是，在制订各项规章制度的同时，要注意以下事项：

（１）要严格参照国家的法律法规来制订，不可凭空臆造；（２）根

据医院上级的实际管理要求，制度应具有可行性和可操作性；

（３）应结合医院的规模和等级，以及输血科目前的具体情况建

立合理的规章制度；（４）有确切的管理目标，应考虑工作的关键

点，在关键环节上有具体的控制措施。只有完善的规章制度，

输血科工作人员才能有条不紊地按规章操作，保质保量完成输

血这一项医疗任务。

４　加强输血科的质量控制，完善输血科的技术管理

４．１　血液制品的入库和贮存管理　所有需要入库的血液制品

应按时进行入库登记，检查血型、血量、血液制品类型、包装、失

效日期、运输条件及密封情况是否合格，不符合规定，未达质量

要求的血液制品不得入库。入库时应按照不同血型储存于带

有标记的专用冰箱的不同层内，定时对冰箱温度进行监测，对

贮存血液制品的冰箱进行定期消毒并实施细菌监测，所有操作

应有详细记录。血液制品贮存期间定时对其质量进行检查，若

血液制品质量发生异常，如颜色改变、脂血、出现凝块或絮状物

等情况应及时处理并记录。

４．２　血型鉴定、交叉配血和抗体筛查试验　在接到用血申请

单时，首先应进行各项查对和准备工作，对供血者和受血者的

血液标本进行血型鉴定和交叉配血试验。根据平时在工作中

出现的问题，总结注意事项：（１）严格依据血型鉴定和交叉配血

技术操作规程进行规范操作；（２）在血型鉴定和交叉配血时，注

意控制室温，在２０～２２℃为佳，避免产生冷凝集出现错误结

果；（３）进行操作的技术人员在血型鉴定和交叉配血过程中要

仔细认真，避免粗心大意造成的错误结果；（４）在进行血型鉴定

和交叉配血试验时应有核对和复核制度；（５）患者如有输血史、

妊娠史，或短期内需要接受多次输血的情况要进行抗体筛查试

验。本院输血科应用戴安娜全自动配血仪，采用卡式配血法进

行血型鉴定、交叉配血和抗体筛查试验，并有专人对结果进行

复核，极大降低了工作过程中的失误率，提高了输血过程的工

作效率。

４．３　规范发血过程　每一袋血液制品在发出前，输血科工作

人员应进行仔细严格的检查核对，保证发出血液制品外观及质

量良好、血袋完好无破损、外包装密封紧密、标签及各项检验报

告单及取血记录填写清晰完整、血型鉴定和交叉配血试验准确

无误，发血与取血者共同查对后实行双签字制度。血液制品发

出后应将受血者血液标本保留７ｄ，待受血者无输血反应后按

照医疗废弃物进行处理。

４．４　血液制品报废　过期和不合格的血液制品需要报废时，

应填写报废记录，标清报废原因和数量，经上级批准后按要求

处理。

５　加强输血科信息系统建设

输血科是连接医院患者血站之间的桥梁。因此，建立一

套先进的输血科信息系统非常重要。与此同时，输血科通过信

息系统共享医院的医疗资源和相关信息，使输血工作变得更加

安全合理［５６］。在发达国家的各类医院中，早已普及了输血科

信息系统，在一些大型的公立医院中甚至实现了计算机交叉配

血［５］。伴随中国医疗事业的蓬勃发展，血站等供血单位已经逐

步普及了信息化管理。因此，积极实行医院输血信息系统建设

已势在必行。本院输血科的信息系统是瑞美软件公司在检验

科信息管理系统（ＬＩＳ）平台上开发的，其具备所有ＬＩＳ的使用

功能。在基于日常配血的工作经验上，把输血科的信息系统数

据库建立于ＬＩＳ服务器上，并利用ＬＩＳ系统与医院的信息系统

相连接，在输血工作中能直接查询到患者的各项基本信息及检

验结果，方便回溯患者的用血记录和缴费信息，达到了信息互

通的目的。

６　加强科学用血培训，提升业务能力和自身素质

医院临床输血委员会要定期安排输血科的所有工作人员

以及医院参与输血工作的医护人员进行培训，增进医护人员的

输血风险意识，使其在输血工作中按规范化流程操作。输血科

的工作人员也应该积极吸收新技术和新知识，提升自身的专业

素质，从而更好地指导临床用血［７８］。
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