
理的重要体现(本系统真正实现了全面质量管理体

系手机移动端管理)成为科室精准管理的主要内容(

$

3

%个性化管理是精准管理的基本特征)为提高系统

适应性)本系统采用多种定制模式)如组织架构定制'

质量管理体系定制'三基训练与考核题库定制'项目

定制以及审批权限定制等)定制体现了个性化要求)

因而也是精准管理的重要内容($

)

%大数据为精准管

理一个必然结果)同时又是精准管理的有力支撑!检

验大数据除
$W\

系统产生的大量报告数据外*

&'

+

)日常

管理数据也是一种大数据)项目化管理和质量体系管

理最后都形成规模不等的大数据)大数据既体现了精

准管理的过程)也为下一步精确管理决策提供事实依

据(本系统管理体系主要有质量管理体系'业务训练

与考核管理体系等)项目管理实施种类比较多)如仪

器管理'负责业务项目管理'各专业组管理'课题组课

题管理)新业务管理等)这些都已经或正在形成大数

据)这些数据必将在以后的精准管理决策中发挥重要

作用(

综上所述)本系统诸多特点决定了其将在临床检

验的精准管理方面发挥重要作用(
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07

二聚体假阳性率中的应用
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探讨品管圈活动在降低
07

二聚体假阳性率中的作用%召开品管圈小组会议!确立-降低
07

二聚

体假阳性率.为活动主题!运用有效的质量管理工具进行现状调查&原因解析&目标设定&对策实施与标准化%

实施品管圈活动
%

个月后!

07

二聚体假阳性率由活动前的
J(,-c

降为
'(J*c

!差异有统计学意义"

G

$

*(*%

$!

目标达成率
&**(%c

!圈员
.

个方面的能力显著提高%通过开展品管圈活动!有效降低了
07

二聚体假阳性率!显

著提高了圈员综合素质!提升了检验科临检血液工作的质量管理水平%同时!该次活动在全国第四届医院品管

圈大赛中获得二等奖!大大提高了医院的整体形象!值得持续开展下去%

关键词"品管圈#

"

07

二聚体#

"

假阳性率
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!
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07

二聚体是人体内纤溶过程的重要产物及标志

物)是敏感反映交联纤维蛋白降解的标志物*

&

+

)

07

二

聚体升高提示血管内血栓的存在)广泛应用于临床多

种疾病的辅助诊断中)包括脑梗死'心肌梗死'下肢深

静脉血栓'肿瘤'感染等)因此对
07

二聚体的准确检验

至关重要*

'

+

(作为弥散性血管内凝血早期诊断和病

程监测的主要指标*

3

+

)同时又是排除深静脉血栓*

)

+和

肺栓塞*

%

+的重要指标)

07

二聚体检测有着极其重要的

临床意义(

07

二聚体检测方法学灵敏度高但特异度

低*

.

+

(

07

二聚体的检测结果与受检者自身状态'标本

采集和运送'仪器与试剂'检验者和审核者素质等各

个环节密切相关)临床医生往往困惑于同一患者的
07

二聚体水平在很短时间内出现的巨大差异)并总是将

之归结于实验室数据的准确性不足)常常引发不同程

度的临床风险*

.

+

(所以检验科需要严密的复检流程

及质量保障体系)降低
07

二聚体假阳性率)给临床提

#
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供更可靠'更有价值的诊疗信息(

品管圈是由在相同'相近或者互补性质工作场所

的人们自动'自发组成数人一圈的活动团队)通过全

体合作'集思广益)按照一定的活动程序)运用科学统

计工具及品管手法)来解决工作现场管理'文化等方

面所发生的问题及课题*

-

+

(本科血液组工作人员于

'*&)

年
J

月
&)

日成立品管圈小组)圈名为-慧眼圈.)

慧眼圈质量管理小组连续两年荣获-青岛市优秀质量

管理小组.称号)

J

名圈员荣获-青岛市优秀质量管理

小组成员.称号(此次为品管圈第二期活动)主题为

-降低
07

二聚体假阳性率.)经过
%

个月的品管圈活

动)取得了满意的效果)现报道如下(

E

"

资料与方法

E(E

"

一般资料
"

调查在检验科
\K27=#TD:LAIDC

全

自动血凝分析仪上检测的本院住院患者资料)

'*&%

年

&&

月
&,h',

日期间的
,%,

份
07

二聚体样本作为活

动前组)

'*&.

年
'

月
&'h''

日期间的
J%-

份
07

二聚

体样本作为活动后组(标本由经过培训的临床各科

护理人员采集)经培训的标本运送人员送检至本科)

)

M

内上机检测完毕(

E(F

"

仪器
"

法国
\K2Ê

公司
\K27=#TD:LAIDC

全

自动血凝分析仪&试剂'质控品'校准品均为
\K2Ê

原装配套产品(

E(G

"

方法

E(G(E

"

组织品质团队
"

本科临检血液组工作人员于

'*&)

年
J

月
&)

日成立品管圈)共有
J

名圈员)其中
-

名检验人员)

&

名护理人员(均为临检血液组经过培

训的人员)年龄
'J

$

).

岁)血液组组长担任圈长)三

位科主任担任辅导员(通过全体圈员集思广益和投

票计分)选出-慧眼圈.为圈名)圈徽外形为一个打开

的显微镜头)寓意要探究检验世界的细微之处&中间

为映入彩虹光芒的眼睛图案)寓意要练就敏锐的眼

光)练就发现问题的本领)察觉影响实验结果的蛛丝

马迹)对检验结果做出精确的判断(

E(G(F

"

主题选定
"

全体圈员将工作中发现的问题进

行汇总讨论)共征集了
)

个主题)经权重评价打分与

主题评价法)确定-降低
07

二聚体假阳性率.为本次活

动主题(并确定每周四召开会议
&

次)每次
&

$

&(%M

(

E(G(G

"

活动计划拟定
"

根据品管圈的四个阶段)十

大步骤)按照
"0+2

工作程序)制定出相应的时间长

度'负责人'品管方法)绘制成甘特图(活动周期定为

'*&%

年
&&

月
&'

日至
'*&.

年
3

月
')

日)主要运用脑

力震荡'雷达图'条形图'鱼骨图'柏拉图等品管

工具*

-

+

(

E(G(H

"

现状把握
"

在
'*&%

年
&&

月
&,h',

日期间)

由每日负责在
\K27=#TD:LAIDC

全自动血凝分析仪

上检测
07

二聚体的圈员)查检当日
07

二聚体假阳性

率)共计
,%,

份
07

二聚体样本数据(通过
07

二聚体

与纤维蛋白降解产物$

90"

%结果比对'

07

二聚体
)

倍

稀释法与原倍方法结果比较'查阅仪器结果曲线'查

阅
Y;CG;:;K

电子病历'与临床确认等方法统计出
07

二聚体假阳性例数与原因)制出查检表和柏拉图)统

计出
07

二聚体假阳性率为
J(,-c

(其中首选依赖实

验
00)

方法导致假阳性
)-

例$

)(,c

%&试剂抗类风湿

因子干扰能力差导致假阳性
&3

例$

&(3.c

%&采血不

顺或压脉带束缚时间过长致纤溶激活导致假阳性
&'

例$

&('%c

%&肝素治疗中采血导致假阳性
%

例

$

*(%'c

%&抗凝比例不当导致假阳性
3

例$

*(3&c

%&尿

激酶'链激酶治疗中时采血导致假阳性
'

例$

*('&c

%&

试剂抗胆红素干扰能力差导致假阳性
'

例$

*('&c

%&送

检时间大于
)M

导致假阳性
'

例$

*('&c

%(

E(G(I

"

目标设定
"

目标值
g

现况值
h

现况值
`

改善

重点
`

圈能力*

-

+

(从查检表和柏拉图中分析认为)仪

器首选依赖实验的误差'

\K2Ê

试剂抗类风湿因子

能力差'标本采集不顺的三大原因中来降低假阳性率

最重要)也会最为有效(所以将查检表前三大原因的

累计百分比
J3(-c

作为改善重点&圈能力值是根据全

体圈员的工作年资'学历改善能力和主题改善能力三

个方面*

-

+

)计算出圈能力改善值为
J&(-%c

&所以根据

公式计算出目标值
gJ(,-hJ(,-`*(J3-`*(J&-g

'(J3c

(

E(G(J

"

解析
"

$

&

%原因分析!对导致
07

二聚体假阳性

的各种原因进行分析讨论)从人'机'料'法四个方面

绘制出特性要因图)共找出
'3

条小因($

'

%要因确

认!全体圈员就鱼骨图每一小因以-

%

'

3

'

&

计分法.进

行评分)圈员共
J

人)总分
)*

分)以
J*

"

'*

定律)

3'

分以上为要因)共确认
&*

个要因(合并同类项后)共

确认
-

个要因($

3

%真因验证!全体全员针对确定的
-

个要因)按照确认内容'方法'标准'时间等制作出真

因验证方法表(经过
%G

查检与汇总)制作出真因验

证柏拉图)见图
&

)真因验证柏拉图分布结果显示!仪

器首选
00)

方法导致结果假阳性而审核者未用

00&'*+1

方法复检'

\K2

试剂不能抵抗类风湿因子

大于
%*Wa

"

N$

干扰而审核者未用
\!\Y#[

仪器复

检'采集不顺或压脉带束缚时间过长导纤溶系统激

活)占
J)()c

)依柏拉图
J*

"

'*

定律)此
3

个要因确定

为真因(

图
&

""

真因验证柏拉图

E(G(X

"

对策拟定
"

解析造成
07

二聚体假阳性的主要

原因)通过脑力震荡)

J

名圈员针对要因)提出解决问

题的对策)将对策按照-

%

'

3

'

&

评分法.)从可行性'经

济性'圈能力三个方面进行打分)每一项对策的满分

#

)%'
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为
&'*

分)按照
J*

"

'*

定律)选取
,.

分以上的对策为

实行对策)共选出
%

个对策(各对策遵循
"0+2

工作

程序)进行实施与效果核查(

E(G(Y

"

对策实施与检讨
"

对策一!培训
00)

方法的

适应范围)制定复检规则并考核(真因!仪器首选

00)

方法导致结果假阳性)审核者没用
00&'*+1

方

法复查(对策内容!制定
07

二聚体复检规则&现场培

训仪器复检方法操作&考核复检规则掌握情况(对策

效果确认!制定出
07

二聚体复检规则经检验科质量管

理小组通过)

'*&%

年
&'

月
'.

起实施&复检规则考核

优秀率$

&

,*

分%达
&**c

(对策二!严格执行复检规

则(真因!仪器首选
00)

方法导致结果假阳性)审核

者没用
00&'*+1

方法复查(对策内容!每日检查0复

检记录本1&请实验室信息系统$

$W\

%工程师将
07

二聚

体两种方法的结果传送于
$W\

报告中)审核时选择复

检后结果发送&统计
90"

$

'(*N

<

"

$

的首次阳性
07

二聚体复检率(对策效果确认!0复检记录本1每日记

录规范&

$W\

报告中能看到复检后结果)审核者可以清

楚比对两种方法的结果而做出正确判断&经检查
'*&%

年
&'

月
'.

日至
'*&.

年
'

月
&'

日标本复检情况!

90"

$

'(*N

<

"

$

的阳性
07

二聚体复检率
,.c

)且无

07

二聚体大于
90"

的报告发出(对策三!加强与

\A;

<

D

工程师的联系)监督新试剂使用(真因!

\A;

<

D

试剂不能抗类风湿因子大于
%*Wa

"

N$

干扰(对策

内容!科室讲课0类风湿因子增高的特殊病例处理对

策1)与科主任和同事探讨
\A;

<

D

试剂抗干扰能力的

局限性&与
\A;

<

D

厂家联系督促新试剂投放使用(对
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病例处理标准处理流程1(对策四!针对-凝血标本采

集.对临床护士长'教学护士培训(真因!采集不顺或

压脉带束缚时间过长导纤溶系统激活(对策内容!统

计拒收标本数据)进行本院抗凝标本采集问题专项培
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中心)以检验结果为目的.的传统检验模式)转变成了

-以患者为中心)以将所测得的数据转为高效的诊疗

信息)参与临床诊治为目的.的现代检验模式(即从

-医学检验.转变成了-检验医学.)这就要求做一名全

面分析问题'解读结果的合格检验医师(通过这次品

管圈活动)圈员的沟通协调能力提高了
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)品管圈

手法提高了
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)脑力开发能力提高了
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神'活动信心和责任荣誉感也明显提高)从而有效地

提高了每个人的综合素质(同时)加强了检验科与临

床护士和医生之间的联系)提供了准确'更多价值的

诊疗信息)更好地服务于临床)因而提升了检验科的

整体形象)提高了患者的满意度(

总之)通过此次品管圈活动)使检验人员的综合

素质得到了提高)使本院
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二聚体假阳性率明显下

降)从而说明品管圈这一质量控制工具)在提升检验

质量方面发挥了重要作用(
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