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【护理管理】

PDCA循环在护理记录书写质量管理中的应用

王 虹, 丁永艳, 甘孝红

( 华中科技大学同济医学院附属荆州医院 胃肠外科 , 湖北 荆州 434020)

[摘 要] 目的 探索 PDCA 循环在护理记录书写质量管理中的应用效果。 方法 随机抽查 2002 年 11 月- 2003 年 8 月出

院病历 1 213 份进行分析 , 在此基础上于 2003 年 11 月将 PDCA 循环运用于护理记录书写质量管理之中。 结果 随机抽查 2004

年 1- 9 月的出院病历 1 213 份 , 对体温单、住院首次护理记录单、护理记录单、医嘱单记录缺陷与 2002 年 11 月- 2003 年 8 月出院

病历 1 213 份分别进行 χ2 检验 , 均有显著性差异 , P<0.01, 管理后护理记录缺陷率明显降低。结论 PDCA 循环是提高护理记录书

写质量的有效方法。
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护理记录是护理人员实施治疗护理过程的真实

记录 , 它反映了护士在观察、诊疗、护理患者过程中

的行为, 是衡量护士工作好坏、责任心和技术水平的

主要依据[1]。当发生医疗纠纷或涉嫌刑事案件时, 完

整可靠的护理记录可提供当时的真实过程, 成为重

要的法律证据或线索[2]。为适应新的《医疗事故处理

条例》, 预防或减少护理记录缺陷引起的医疗纠纷,

分析我院 2002 年 11 月- 2003 年 8 月护理记录质量

基础上, 于 2003 年 11 月对护理记录书写质量应用

PDCA 循环进行控制, 取得良好效果, 现报道如下。

1 方法

1.1 计划（ P）

1.1.1 分 析 护 理 记 录 缺 陷 抽 查 1 213 份 出 院 病

历, 结果显示, 护理记录存在主要缺陷为: 漏项、漏签

名、皮试执行后未标示、医护间记录不一、护理记录

自相矛盾、涂改、刮痕、错字、漏字、字迹潦草、补记及

修改方法错误、护理记录缺乏动态性和连贯性、无出

院指导、出院指导缺乏针对性等。

1.1.2 原因分析 护理人员对护理记录重要性的认

识未提到法律高度; 由于学历、专科知识、业务能力、

文字水平影响护理记录质量; 护理观察不仔细, 记录

不及时; 医护间缺乏沟通等。

1.1.3 制定对策 ( 1) 加强法律法规知识的培训, 提

高护理人员的法律意识和自我保护意识。( 2) 制定符

合《医疗事故处理条例》《病历书写规范( 试行) 》的护

理病历书写格式及说明、护理病历书写与管理补充

规定和护理病历评分标准。( 3) 建立护理记录书写质

量监控网络。通过培训学习和质量控制, 提高护理记

录书写质量。

1.2 实施（ D）

1.2.1 护理部组织学习 护理部定期组织全院护士

学习《医疗事故处理条例》《病历书写规范( 试行) 》及

湖北省卫生厅医政处下发的《护理病历格式及书写

说明》相关文件 , 举办护理病历书写培训班 , 对护理

记录中潜在的法律问题进行全院分析讨论, 使护士

领会举证责任倒置的实质, 严格从法律的角度去审

视护理记录的严谨性和重要性, 树立护理记录书写

质量的责任意识。

1.2.2 科室实施措施 各科室积极采取措施不断提

高护士的专业技术水平、观察分析处理问题、文字书

写各方面能力, 通过开展业务学习、举办病历书写规

范化培训、制定专科疾病护理病历书写模板[3 ]、组织

读书报告会、护理记录书写质量讨论会、开展护理记

录晨会点评活动、定期评阅等。提高护理人员的专

业水平和护理记录书写的基本功 , 不断提高护理记

录书写内涵质量。

1.2.3 团队精神教育 加强团队精神教育, 注重医

护间的合作与沟通, 工作中建立医护间相互理解、相

互支持的密切合作关系 , 多交流、多沟通 , 保证医护

记录的一致性。

1.2.4 对护理记录实行院科 4 级管理 即护士、护

士长、病案室质控员、护理部 4 级把关制。各临床科

室、病案室、护理部均建立《护理记录检查缺陷登记

本》, 对护理记录缺陷进行登记、排名。在 4 级质控网

络中 , 护士把好书写关 , 护士长把好现病历关 , 质检

员把好归档病历关, 护理部把好终末质量关。在护理

记录的形成过程中尤其强调护士的自查自评和护士

长的审查, 从而减少护理记录带着问题归档, 并及时

发现和弥补临床工作中治疗护理规范与常规落实过

程中的不足与缺陷[4]。
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1.3 检查（ C）

1.3.1 平时检查 责任护士每天进行自查自评 , 自

我完善; 护士长每天对危、重、一级护理病人、手术、

新入院病人及有特殊病情变化、特殊用药、特殊治疗

的病人进行检查落实, 并对每日的出院病历进行检

查签名; 病案室质控员对每日归档病历认真检查, 按

照护理病历评分标准对每份病历评分, 将相关缺陷

及时反馈科室, 并于每月 10 日前将上月病历检查情

况进行汇总、分析, 上报护理部。

1.3.2 每月检查 护理部病历质控护士长每月抽取

全院各科归档病历 5 份, 进行检查、登记、反馈; 护理

部每月组织护理文书质控小组对全院病历架上的病

历或出院病历进行检查, 并将检查中存在的问题及

改进措施及时反馈给科室。

1.4 处理（ A） 各病区自查后对存在的问题通过

晨会点评及每月质量讲评会进行讲解、规范, 并与护

士奖金挂钩; 病案室和护理部检查后以病区为单位

按分数排名, 与奖惩挂钩, 并在每月的护士长例会上

进行总结、分析、讨论, 将突出的问题进入下一个

PDCA 循环。

1.5 统计学处理方法 把所有数据输入 SPSS10.0

软件进行 χ2 检验。

2 结果

运 用 PDCA 循 环 进 行 护 理 记 录 质 量 管 理 后 ,

随 机 抽 查 2004 年 1- 9 月 出 院 病 历 的 护 理 记 录 单

1 213 份, 与管理前( 即 2002 年 11 月- 2003 年 8 月)

出院病历 1 213 份的护理记录单中的体温单、住院

首次护理记录单、护理记录单、医嘱单缺陷进行比

较, 结果见表 1。

表 1 PDCA 循环管理前后护理记录单缺陷比较( 份 , %)

体温单 首次住院护理记录单 护理记录单 医嘱单

缺陷数 缺陷率 缺陷数 缺陷率 缺陷数 缺陷率 缺陷数 缺陷率

管理前 1 213 134 11.05 123 10.14 209 17.23 92 7.58
管理后 1 213 62 5.11 31 2.56 86 7.09 15 1.24

χ2 28.774 58.686 58.384 57.968

P <0.01 <0.01 <0.01 <0.01

时间 n

从表 1 可见 : PDCA 循环管理前后 4 种护理记

录单缺陷分别经 χ2 检验 , 均有显著性差异 , P<0.01。

实 施 PDCA 循 环 管 理 后 , 4 种 护 理 记 录 单 质 量 比

PDCA 循环管理前提高。

3 讨论

3.1 PDCA 循环是促进护理记录质量管理的有效

手段 PDCA 循环与护理程序一样 , 都是科学地解

决问题的工作方法、工作程序 [ 5 ], 是大环套小环、一

环扣一环的有机整体, 在不断循环中每一个循环终

了, 都促进质量水平逐渐提高[6]。我院将 PDCA 循环

运用到护理记录书写质量管理中, 通过检查发现问

题、分析原因、制定计划和标准 , 对各科护士长和护

理文书质控小组成员进行培训, 组织全院护士认真

学习书写标准, 全员参与质控, 每位护士在质控过程

中参照标准解决小循环中的问题 , 护士长随时给予

指导 , 护理部和科室定期进行检查、反馈、讲评和处

理 , 做到分层负责 , 层层把关 , 实现环节质量和终末

质量的有机结合, 并将新出现的问题纳入下一个 PDCA

循环 , 促进了护理记录书写质量的不断提高。表 1

显示, PDCA 循环管理后护理记录缺陷率明显下降,

与管理前比较有显著性差异, P<0.01。

3.2 防止护理记录缺陷任重而道远 防止护理记

录缺陷是一项长期的艰巨的任务, 有赖于医院各级

领导的重视和护士群体防范意识的增强, 有赖于全

程、全员的参与质控[1]。护理人员必须从法律的高度

认识护理记录的重要性, 克服护理记录书写中的随

意性, 提高护理记录的科学性和规范化程度, 杜绝护

理记录缺陷引发的医疗纠纷。
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