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要!总结助产质控管理在降低低年资助产士助产时会阴侧切率中的应用体会%助产质控管理的方法为成立质控

管理小组#以集中授课&网上沙龙&规范化培训等多种形式进行学习#以规范助产士工作行为&实行导师制责任管理&加强助

产质控反馈为主要内容#并定期组织考核%通过对
')

名低年资助产士进行助产质控管理#提高了助产士的助产技能#有效

降低会阴侧切率%
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为减少产妇在分娩过程中的损伤#世界卫生

组织提出'分娩爱母行动(计划#建议会阴侧切率

应控制在
'(R

左右#目前国内部分地区自然分娩

会阴侧切率高达
"(R

以上+

!

,

%循证医学证据亦支

持在经阴道分娩中倡导限制性会阴切开+

'

,

%目前

本院分娩室低年资助产士多#临床经验缺乏#助产

中会阴侧切率高于科室平均水平%为提高助产士

的助产技能#给产妇提供安全&高质量的护理#降

低会阴侧切率#保障孕产妇及新生儿安全#本院分

娩室于
'(!.

年
"

月开始行助产质控管理#对工作

)

年内的低年资助产士实行针对助产技能的持续

性培训和考核#经过一段时间的实践#低年资助产

士助产技能提高#会阴侧切率降低#现报告如下%

D
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一般资料

分娩室共有低年资助产士
')

人#其中男
5

人&

女
!$

人)年龄
''

!

'5

岁#平均!

')&**X'&!*

"岁)

平均工龄!

.&*5X!&)!

"年)护师
!(

人#护士
!)

人)

护理专业
!$

人#助产专业
5

人)硕士
!

人#本科

!5

人#专科
5

人%

L

!

方
!!

法

'&!

!

成立质控管理小组
!

小组成员由产科大科

主任&产科资深专家&分娩室护士长&资深助产专

家&责任组长组成%小组成员均具有系统的专业

理论知识及丰富的临床助产经验#能对下级助产

士起到指导教学作用%

'&'

!

助产质控管理培训方法

'&'&!

!

集中式授课
!

每年年中结合最新围产学

动态及助产新技术#邀请产科青年专家及资深助

产专家针对低年资助产士进行集中
!/

培训班式

的强化训练%理论内容包括现代助产理念&产科

质量管理&产程观察要点&会阴的解剖组织结构&

自由体位的应用&限制性会阴切开技术&改良式正

面助产方法&预防裂伤的方法&会阴裂伤缝合的手

术难点与技巧等%

'&'&'

!

网上沙龙
!

利用现代信息网络#以
[[

群

为桥梁#组织以高年资助产士带低年资助产士为

主的网上沙龙形式学习#人人参与讲课%护士长

将一年内
[[

学习的
WW6

题目及主讲人公布#每

月中旬#主讲的低年资助产士把本月主讲的
WW6

放置
[[

群共享内#以供所有人下载学习%每月

')

日晚
5

点#主讲低年资助产士结合临床工作提

问#其他低年资助产士可以从不同的角度回答问

题#最后高年资助产士总结并帮低年资助产士理

清每个问题回答思路%在线沙龙讨论持续时间为

!E

%主讲的低年资助产士就当次
[[

学习内容&

提问&参与人数&注意事项等以表格的形式总结#

并且发至护士长邮箱存档%

'&'&.

!

规范化培训
!

每月举办产科助产培训班#

主要内容为了解妇产科医学相关新进展及医疗基

本技能#熟悉异常产程观察及处理#掌握会阴裂伤

缝合的具体操作步骤&肩难产发生的处理&新生儿

复苏等%

'&.

!

助产质控管理内容与方式

'&.&!

!

规范助产士工作行为
!

根据-阴道分娩安

全性管理方法草案.和-阴道分娩质控活动方案.#

规范各类操作流程#制定会阴评估条件&会阴切开

适应证等给以明确的指导%日常工作中加强对助

产士的跟踪观察#尤其是接生过程中#针对低年资
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助产士助产经验相对不足#会阴保护及控制技巧

不成熟#与产妇缺乏有效沟通#高年资助产士在旁

进行辅助#会阴侧切术前严格评估会阴条件及估

计胎儿体质量#与孕妇做好充分交流#严把会阴切

开指征%

'&.&'

!

导师制责任管理
!

实行导师制责任管理#

护理部组织部分护士长讨论制定导师职责+

.

,

%根

据分娩室现有的工作运作模式#护士长对全科助

产护理工作实行全方位监控#责任组长对低年资

助产士承担导师制对口管理#进行一对一的帮教

制度#帮助低年资助产士尽快掌握助产基本技能#

掌握相关操作标准及流程#对具体的缝合方法进

行临床实践指导与帮助%

'&.&.

!

加强助产质控反馈
!

助产质控反馈主要

指对助产质量进行全面检查后#对存在的问题及

时进行信息反馈并予整改%每月科室会议上一方

面由责任组长对本组低年资助产士会阴侧切数量

和侧切率进行汇报#并分析是否有严格的侧切指

征#使每位助产士的侧切情况能进行相互比对#形

成良性循环%护士长每月公布科室侧切率最高的

前
.

名及侧切率最低的前
.

名助产士#并表扬进步

明显的人员%优质及非优质接生的数量进行数据

横向与纵向比较分析#对助产中非优质接生的病

例进行细化分析与讨论#找出助产缺陷#提高整体

助产水平及服务意识#达到助产士相互间共同进

步及经验分享的目的%

'&*

!

考核
!

质控管理小组成员每半年对低年资

助产士进行助产技能的临床实际规范化考核#考

核内容为操作前&操作过程&评价
.

个项目#再细分

出量化细条目
*.

项#包括对病史的评估及用物的

准备#操作中麻醉方法&会阴保护的规范性&新生

儿出生后的护理&会阴裂伤情况的评估及缝合方

法的正确性等#对分娩期相关理论内容的实时问

答等%考评小组成员对各条目进行探讨#统一评

分和考核尺度%考核表总分
!((

分#

#

")

分为优

秀#

"(

!

"*

分为良好#

$)

!

$"

分为合格#

%

$)

分为

不合格%

C

!

结
!!

果

!!

')

名助产士经过
'

次助产技能规范操作考核

汇总#优秀
)

人#良好
'(

人#合格率
!((R

#优秀率

'(R

%经过
!

年持续性培训及考核#

')

名低年资

助产士的平均会阴侧切率均稳定在
')R

以内#

$(R

助产士达到目标侧切率
'(R

%

\

!

讨
!!

论

*&!

!

限制性会阴切开的重要性
!

分娩是一个正

常&自然的生理过程#盲目应用会阴切开术#可增

加产后疼痛&产后出血&产后子宫内膜异位症和产

后感染等并发症的发生率+

*

,

%因此#在促进自然分

娩的同时#尽量减少医疗干预#降低会阴侧切率#

以减少产妇的损伤#减轻疼痛#促进产后尽快恢

复%开展限制性会阴侧切技术#突出围产专科特

色#提升以新理念&新技术为主导的产科临床优质

护理实践能力非常重要%

*&'

!

助产质控管理的实施效果显著

*&'&!

!

持续性培训与考核可提高助产士的助产

技能
!

随着现代医学的迅速发展和社会对护理需

求的不断增长#护理终身教育的理念与内涵逐步

完善#护理继续教育作为护理终身教育的关键形

式#在教育内容&形式和管理方面都得到了很大的

发展+

)

,

%本科室结合低年资助产士自身能力水平

进行系统的理论学习和技能学习#通过多种形式

的培训及定期考核#助产士学习的主观能动性增

强#临床操作技能提高%同时#科内助产士通过质

控技能相互横向与纵向比较分析#找到自身存在

的不足#切合实际制定短期目标#逐一实现%这种

形式增强科室人员学习的积极性#形成你追我赶

的良性循环#通过表扬和鼓励#增加了助产士对专

业的认可度#增强其工作自信心%经过
!

年的实

践#本科室低年资助产士的接生技能均符合规范

操作要求#且低年资助产士的平均会阴侧切率目

前稳定在
')R

以内#达到科室培训目标%与同类

其他医院会阴侧切率
).&$5R

+

#

,相比#质控管理效

果显著%

*&'&'

!

导师制责任管理保障护理质量
!

在助产

护理工作中#通过组内高低年资助产士承担的一

对一导师制管理#对助产过程中的各个环节进行

质量把控#严格会阴切开指征#正确评估会阴条件

及胎儿体质量#与孕产妇做好充分的沟通交流#使

产妇能很好地进行分娩配合#达到安全分娩的目

的%对于裂伤较深或不规则撕裂的会阴进行现场

指导#以提高低年资助产士的综合评估能力#提升

会阴保护的信心+

5

,

%同时#导师与低年资助产士共

同商定切合低年资助产士自身实际情况#通过导

师的帮助以期达到提升小组成员整体助产质量的

目的+
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,

%
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助产质控管理存在的问题
!

通过助产质控
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管理减少低年资助产士助产时会阴侧切率#但在

质控管理中发现一些问题#如妊娠并发症&妊娠合

并疾病&胎儿宫内窘迫&巨大儿或早产等#低年资

助产士未能及时侧切#增加了会阴
'

h

裂伤&新生

儿窒息和产伤的发生率%因此#为了更好地保证

母婴安全#助产士应提高助产技术#准确评估产妇

的产程&会阴&胎儿情况#做出正确判断#正确行会

阴侧切切开术%
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!

要!目的
!

观察民营医院
.

院区消毒供应中心集中规范化管理的实施效果%方法
!

制定工作流程&重组工作团

队&组建保障支持系统#实行
.

个院区的复用器械与物品&外来器械集中统一回收&清洗&包装&消毒&灭菌&发放等#并制定

质量标准#严格质量控制%结果
!

院区间消毒供应中心集中规范化管理实施
#

个月的物品清洗质量评分&按供应室管理质

量检查得分&消毒灭菌微生物监测合格率&临床护士对消毒供应工作的满意度均较前明显改善#同时护理人力资源&医疗用

房&管理成本等明显降低%结论
!

院区间消毒供应中心集中规范化管理能提高复用器械清洗&消毒&灭菌质量#充分优化人

力物力资源%
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本院为综合性二级甲等私立医院#分总院区

和
'

个分院区#

'

个分院区距总院区分别为
.

公里

与
!#

公里#均设有门诊&病房&手术室等
#(

余个综

合科室%

.

个院区原均设有消毒供应室%

'(!'

年

!(

月新院区!总院区"落成后#医院消毒供应中心

!

DVVL

"不仅在布局&设备&人员等硬件上符合等级

医院要求#管理机制也随之跟进%而另
'

个分院区

供应室各方面条件均较滞后#为了确保医院消毒

灭菌工作能符合
'(("

年
*

月
!

日卫生部发布关于

-医院消毒供应中心管理规范.等
#

项卫生行业标

准要求+

!%.

,

#本院逐步将分院区使用的各种器械&

呼吸机管路&氧气湿化瓶&压脉带&体温表#及一些

外来器械收入总院区消毒供应中心清洗&包装&消

毒灭菌#实行下收&下送%经过临床实践#形成
.

个

院区消毒供应中心集中规范管理链#现总结报告

如下%

D
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方
!!

法

!&!

!

集中规范化管理的方法

!&!&!

!

整合集中管理

!&!&!&!

!

修订制度流程
!

按集中
DVVL

设置的

'四区(!即去污区&检查包装灭菌区&无菌物品存
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