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静脉用药集中调配中心（PIVAS）的建立在提高成品

输液的质量、确保患者静脉用药安全方面发挥了积极的

作用[1]，但由于PIVAS环节多、流程复杂，因此采取全面

质量管理显得尤为重要[2]。截至 2014年 6月，我院PIV-

AS已运行4年多，调配成品输液213.177 2 万袋，调配差

错（内部差错+出门差错）率为 0.41‱，远低于“三甲”医

院评审标准中调剂出门差错率小于 1‱的要求，且一般

多为不会导致严重后果的差错。但在静脉用药调配过

程中，笔者发现仍存在着一些不规范的行为，且可能与

制定的质量安全标准过于笼统有关。为进一步提高静

脉用药调配质量，我院PIVAS首先构建质量控制体系、

细化各环节质量标准，然后每月对照标准与细则评估各

环节存在的质量问题，再进行控制管理。结果发现，实

施质量标准与细则后质量改进效果显著，实现了PIVAS

整体工作质量的提高。现对此项工作介绍如下。

1 资料与方法
收集2013年7月－2014年6月每月质量检查结果，

针对出现的质量问题进行分析，重新对质量检查标准进

行细化。2014年 7月开始制定并实施覆盖 PIVAS 所有

环节的质量标准与细则及相关管理措施。分类统计实

施质量标准与细则前（2013年7月－2014年6月）与实施

1年后（2014年 7月－2015年 6月）质量问题发生次数，

并采用 SPSS 13.0统计软件对调配差错率进行卡方检

验，评价实施效果。具体实施方法如下。

1.1 成立质量管理小组

我院 PIVAS成立质量管理小组，由主任担任组长，

药师组组长担任副组长，其他成员为部门秘书、调配组

组长、医院感染管理医师等，承担PIVAS质量管理各项

工作。质量管理小组又细分为早晚质量安全检查小组、

院感小组、值班小组。小组人员职责明确，实行分层管

理，充分调动了各级各类人员的积极性。

1.2 制定117项管理制度及14项环节质量标准

质量管理小组根据原卫生部《静脉用药集中调配质

量管理规范》及《安徽省医疗机构静脉用药调配中心

（室）验收标准（试行）》等制定了各项规章制度、岗位职

责、标准操作规程、突发事件处理应急预案等 117项；各

环节质量控制标准 14项，包括PIVAS人员行为标准、环

境质量标准、设备质量标准、卫生清洁质量标准、消毒隔

离质量标准、药品管理质量标准、医嘱审核打印标签质

量标准、贴签摆药核对质量标准、混合调配操作质量标
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理小组并制定质量标准细则等构建我院PIVAS质量控制体系，实施全面质量管理，比较实施前（2013年7月－2014年6月）与实施

后（2014年7月－2015年6月）出现的质量问题发生次数，评价实施效果。结果：制定了包括人员行为标准、药品管理质量标准、监

督检查质量标准等117项管理制度及14项环节质量标准与细则；实施全面质量管理后质量问题发生次数由实施前的358例下降

到实施后的177例，其中调配差错发生次数占总调配量比例由0.35‱下降到0.17‱（P＜0.05）。结论：我院PIVAS通过构建质量控

制体系并实施质量控制标准与细则，提高了PIVAS的工作质量。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To refine the quality standard of pharmacy intravenous admixture service（PIVAS），and provide refer-

ence for improving the work quality of PIVAS. METHODS：Through establishing quality management organization and developing

quality standard rules，quality control system for PIVAS in our hospital was constructed and total quality management was conduct-

ed. Numbers of quality problems before（Jul. 2013-Jun. 2014）and after（Jul. 2014-Jun. 2015）its implementation were compared，

and the effects were evaluated. RESULTS：117 management systems and 14 link quality standards and rules were made，including

staff behavior standards，quality standards for drug management，supervision and inspection of quality standards，etc. Numbers of

quality problems dropped from 358 to 177 after the implementation，the ratio of dispensing errors accounted for the total dispensing

declined from 0.35‱ to 0.17‱（P＜0.05）. CONCLUSIONS：The construction of quality control system and the implementation of

quality control standards and rules in PIVAS of our hospital has improved the quality of PIVAS work.
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准、成品输液核对质量标准、成品包装配送质量标准、成

品输液质量标准、培训考核质量标准、监督检查质量标

准等，使PIVAS工作制度化、规范化、标准化。部分质量

标准具体内容见图1、图2、图3、图4。

1.3 对照标准组织系统培训

培训以质量管理小组为主，分层、按岗位培训。主

任是质量控制标准与细则的制定者，首先培训质量管理

小组成员，然后质量管理小组副组长兼药师组长及调配

组长对本组成员培训，并且要求人人参与、人人达标，不

仅要求掌握各项标准与细则的内容，还要了解建立质量

控制体系及实施质量控制标准与细则的目的和意义。

1.4 优化质量检查及临床满意度调查

1.4.1 对照标准优化各项质量检查 质量管理小组共

同承担每月质量检查、季节性质量安全检查、节假日前

质量安全检查、成品输液质量检查。分组承担早、晚质

量安全检查；医院感染相关的质量监督自查；各岗位、各

环节质量检查包括洁净区卫生质量检查、各功能区着装

规范检查等。

1.4.2 临床满意度调查 对照标准结合实际制定临床

满意度调查表，每月1次对PIVAS服务的40多个病区围

绕服务态度、工作效率、输液批次分配合理性、成品输液

是否积压或续接不上、特殊注意事项药物标签标注情况

等问题进行满意度调查，同时听取医护人员对PIVAS各

方面工作的意见和建议。PIVAS成员认真对待临床提

出的每一个问题，对现场不能解决的问题带回科室后经

过质量管理小组讨论，然后及时给予答复。

1.5 开展质量点评工作

1.5.1 制定质量点评制度 制度是质量的保证，通过加

强制度建设，使员工在工作中有章可循、有法可依，充分

调动全体员工的主观能动性，推动了PIVAS工作的发展。

1.5.2 质量点评的实施 （1）质量检查及满意度调查总

结。质量管理小组每月总结当月日常工作中发现的质

量问题、各项质量自查、临床满意度调查及医院督导检

查存在的问题，分析原因、制订整改措施。（2）召开质量

点评会议进行全员反馈。每月召开 1次质量点评会议，

主要内容为：①组长以幻灯片形式罗列本月质量问题，

包括发生日期（按先后顺序）、责任人、质量问题内容，涉

及到的相关责任人逐个讲解并分析原因、针对该原因如

何整改；②组长以幻灯片形式反馈科室针对每个质量问

题分析得出的原因及整改措施。

1.6 评价质量问题改进效果

质量管理小组每月对上月出现的质量问题进行改

进效果评价，上月质量问题本月未再次出现表明措施有

效；若重复出现同样问题，则科室会再次分析原因，包括

找当事人谈话，了解上月点评会议是否参加或签字，考

核其对整改措施的掌握情况，必要时由组长再次专门对

其培训并考核；当第3次出现同样问题时，则按PIVAS奖

图1 PIVAS人员行为标准

Fig 1 Staff behavior standards in PIVAS

图2 PIVAS消毒隔离质量标准

Fig 2 Quality standards of disinfection and isolation

in PIVAS

图3 PIVAS医嘱审核打印标签质量标准

Fig 3 Quality standards of checking doctor’s orders

and printing labels in PIVAS

图4 PIVAS成品包装配送质量标准

Fig 4 Quality standards of the finished infusions

packaging and distribution in PIVAS
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惩制度进行处理。

1.7 质量控制标准与细则实施前后质量问题比较

统计实施前后每月质量检查出的质量问题内容及

次数，进行比较分析。

2 结果
质量控制标准与细则实施前后，PIVAS质量问题内

容及发生次数详见表1。

表1 质量控制标准与细则实施前后质量问题发生次数

比较

Tab 1 Comparison of the numbers of quality prob-

lems before and after implementation of quali-

ty control standards and rules

质量标准类别
人员行为
环境质量
设备质量

药品管理

消毒隔离

医嘱审核批次分配
贴签摆药
混合调配

成品核对
输液配送
输液质量

调配差错

合计

质量问题举例
服务态度、劳动纪律、履行岗位职责等问题
压差不符；残留食物等；药架、地面卫生问题
风机故障；生物安全柜噪音、报警；初、中、高效过滤器未及时清洗
更换；冰箱门未关严（拿取药品后）

药品直接放地面；第1批无需混合调配药品未避光；阴凉库温度不
达标；近效期药品未挂标识；温湿度记录不真实

紫外消毒时间不足；洗手不规范；“一更”门未关严；混合调配时未
以75％乙醇棉签消毒安瓿和西林瓶口

氯化钾超剂量、缩宫素医嘱错误进入摆药环节等；批次分配不合理
标签贴倒、贴皱、贴歪；非整支用量药品名称未加下划线；签字漏项
调配前未核对药品；交叉调配；违反全胃肠外营养液调配操作规
程；未掌握化疗药物溢出应急预案；将消毒棉签放于回风槽；抽取
溶剂不规范；以笔敲打安瓿助溶；更换注射器不规范

未进行挤压试验；未检查成品性状；未进行非整支余液及标记等检查
未按规定时间送达病区；成品数量与交接单不符等
渗漏；胶塞凹陷、开裂；成品混浊、变色；未套避光袋；某些药品结
晶；成品输液包装问题等

送错病区、溶剂不准确、未送药品只送溶剂；打包与调配混淆；调配
前未先以注射用水复溶；全胃肠外营养液配制单与标签药品不一
致未核出、摆药错误未核出；错贴标签等

实施前
77

27

37

50

7

4

29

8

3

85

14

17

358

实施后
44

5

23

8

6

2

21

7

1

33

12

15

177

由表1可见，质量标准与细则实施后，PIVAS质量问

题数量总体明显下降。由于调配差错涉及PIVAS安全

问题，为突出强调实施效果，本文将PIVAS工作流程中

出现的各类差错单独列为调配差错。结果，实施前后调

配总数分别为484 650、858 600袋，调配差错率由0.35‱
（17/484 650）下降到0.17‱（15/858 600）（P＜0.05），差异

具有统计学意义。

3 讨论
PIVAS工作具有高风险、高强度、节奏快、环节多、

琐碎繁杂等特点，本研究目标除了降低差错率外，重点

在于如何提高各环节质量，从而确保每袋成品输液质

量。质量控制体系从约束每位PIVAS人员行为开始，抓

环节、细节质量，如没有及时开启除湿机、未随手关门等

未履行岗位职责问题会导致调配间及二级药库湿度不

达标及各功能区环境菌落数、尘埃粒子数超标；拿取冰

箱药品后门未关严导致不能确保冷藏药品温度；工作场

所有残留食物，药架、地面卫生工作不到位，压差不符，

调配时为避免灯光刺眼某些操作台不开启照明灯，紫外

消毒时间不足即开始调配，调配时未按规定消毒西林瓶

及安瓿瓶口，传递窗门对开等消毒隔离问题等，这些容

易被忽视的细节问题均可能影响成品输液质量[3-5]。

通过 PIVAS质量控制体系的构建及质量控制标准

与细则的实施，结果发现，实施后人员行为、环境质量、

设备质量、药品管理、输液配送等环节质量问题均有明

显改善，混合调配操作质量问题、成品输液质量问题及

调配差错等环节虽减少例数不多，但实施前后差错率下

降显著，且远低于同类文献报道[6-8]，并与相似的研究[9-10]

得到的结果相同，表明通过制定系统化的质控标准，加

强质量控制，人人参与质量管理，可有效地减少各类差

错的发生。

关于消毒隔离、医嘱审核批次分配、成品核对等环

节，实施质量标准与细则前后质量问题次数均较少，因

此难以表现出明显的改善。贴签摆药质量问题改善不

明显，主要是输液瓶体变小，贴签后个别标签易出现不

平整情况，但此问题不会对患者造成不良后果，只是影

响护理人员后续扫描工作，需要通过重新打印标签来

解决。

我院以表格的形式规范和细化了PIVAS 14个环节

标准，通过月质量点评活动的开展巩固了PIVAS各环节

质量控制效果，体现了静脉用药集中调配持续质量改进

的要求[11]，提高了我院成品输液调配质量。
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