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急诊应用品管圈对提高院前出车准时率的效果

钟文珠 黄健仪

佛山市三水区人民医院 广东 佛山 528100

【摘 要】：目的：探究分析急诊应用品管圈对提高急诊院前出车准时率的效果。方法：选取于 2020年 6月以及 2020
年 10月，我院出车收治的患者共 534例，作为本次研究对象。其中 2020年 6月为未实施急诊品管圈模式，将其作为
对照组；2020年 10为实施急诊品管圈模式之后，将其作为观察组。对比分析对照组以及观察组的院前出车超时率。结
果：在落实品管圈管理模式之后，观察组在院前急救出车超时率方面明显优于对照组，其中（P＜0.05），差异具有统
计学意义。结论：在急诊中应用品管圈管理模式，能够有效地降低急诊院前出车的超时率，在实际应用的过程中具有
优良的效果，值得进一步的推广与应用。
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Effect of Applying Quality Control Circle in Emergency
Department on Improving the Punctuality Rate of Pre
Hospital Departure
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Abstract: Objective: To explore and analyze the effect of applying quality control circle in emergency department on
improving the punctuality rate of pre hospital departure. Methods: A total of 534 patients admitted to our hospital in June 2020
and October 2020 were selected as the subjects of this study. In June 2020, the model of emergency quality management circle
was not implemented, and it was used as the control group; In October 2020, after the implementation of the emergency quality
management circle model, it will be used as an observation group. Compare and analyze the pre hospital overtime rate of the
control group and the observation group. Results: After implementing the quality control circle management mode, the
observation group was significantly better than the control group in terms of the overtime rate of pre hospital emergency travel,
among which (P<0.05), the difference was statistically significant. Conclusion: The application of quality management circle
management mode in emergency can effectively reduce the overtime rate of emergency pre hospital driving, which has
excellent effect in the actual application process and is worthy of further promotion and application.
Keywords: Quality control circle; On time rate of pre hospital departure; Emergency treatment

缩短院前出车时间具有多方面的意义，对于患者自身

而言：缩短院前出车时间，能够为患者赢得快速有效的救

治时间，提高患者救治率，为挽救患者生命提供时间保障
[1-2]。对于医院层面而言：缩短院前出车时间，能够有效

提高院前急救能力，同时提高医院医疗技术水平和地区的

影响力，产生良好的社会和经济效益[3-4]。对于相关医务

人员而言：能够有效提高急诊科医护人员院前救治时间观

念和相互协作精神，快速、准确、高效地对患者进行施救，

有效提高患者和家属满意率[5-6]。对于相关护理人员而言：

有利于树立快速协助意识，增强自信心和职业满足感，因

而提升院前出车准时率具有深远的意义[7-8]。本文将选取

于 2020 年 6 月以及 2020 年 10 月，我院出车收治的患者

共 534 例，作为本次研究对象，探究分析急诊应用品管圈

对提高急院前出车准时率的效果，详情如下所示。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取于 2020 年 6 月以及 2020 年 10 月，我院出车收

治的患者共 534 例，作为本次研究对象。其中 2020 年 6
月为未实施急诊品管圈模式，将其作为对照组；2020 年

10 为实施急诊品管圈模式之后，将其作为观察组。对照
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组中：患者共 254 例，其中男性患者共 136 例，女性患者

共 118 例，年龄为：26-71 岁，平均年龄为：（51.42±2.17）

岁；观察组中：患者共 280 例，其中男性患者共 149 例，

女性患者共 131 例，年龄为：26-72 岁，平均年龄为：（52.45
±2.15）岁。对照组以及观察组一般资料对比，差异无统

计学意义，其中（P＞0.05），具有可比性。

1.2 方法

1.2.1 对照组方法

对照组采用常规管理模式进行干预：遵循我院各项相

关规章制度，对我院急诊出车进行常规管理。

1.2.2 观察组方法

①组建相应的品管圈，品管圈由主管护师、副主任医

师、相关护理人员、医师以及司机组成，由主管护师以及

副主任医师分别担任品管圈内的圈长以及辅导员设置对

应的品管圈名，口号以及圈徽，完成后确立主题，由圈内

人员共同进行讨论，结合院内实际情况，从效益性、急迫

性以及可行性的角度出发，确立主题为：降低院前急救出

车超时率。

②总结现状、明确目标，由品管圈内人员对 2020 年

6 月我院 120 出车超时情况进行统计，发现：2020 年 6
月我院 120 出车超时率高达 37.14%。同时总结本市卫生

健康局文件得出：根据《院前医疗急救管理量化考核标准》，

院前急救质量的第 6 点，要求出车时间平均 5 分钟（300
秒）内。同时相比于本市其他医院：本院院前出车超时率

为 38%，现况和考核指标有差异：超时出诊情况比较严

重（发热警情及妇产急症除外）：6 月份之前，超时情况

比较严重，占总出车率的 31％。设定目标值：将本院出

车超时率降至 16.44%以下。

③分析造成院前出车超时率的原因，主要来自三个方

面，分别为：前台护士呼叫出车人员时间延误；出车人员

收到指令后到位时间过长；以及短时间连续派车。分析出

车人员收到指令后到位时间过长的主要因素为：院前急救

出车人员配合欠缺；职责分工不明确；值班房分散；无奖

罚与监督机制。分析前台护士呼叫出车人员时间延误的主

要因素为：急救意识淡薄；对出车呼叫流程不熟悉；人力

资源短缺；无统一培训；呼叫途径单一；通讯工具落后。

分析短时间连续派车的主要因素为：岗位意识弱、不服从

调配；不熟悉调配工作；部分司机提前按站内待命；缺乏

合理的派车流程；院前与院内对接制度不完善；缺乏备用

急救物品。

④制定改进方案，a.针对出车人员收到指令之后的到

位时间过长的问题：安排出车人员（医生、护士、司机）

同一值班房，并靠近救护车旁。当接到出车指令后，由医

生、护士、司机三者之间相互提醒，做到及时响应，进而

迅速出车。b.针对前台相关护理人员呼叫出车人员时间不

及时的问题：配备“一键启动”对讲机，分别于分诊台、

医生、护理人员、司机、担架工等相关工作人员进行配备，

且要求必须随身携带，保障在发出出车指令之后，相关医

护人员以及工作人员能够立即收到相应的指令并迅速做

出反应。同时由专业的医护人员对分针人员进行出车以及

急救相关流程以及呼叫院前出车流程的再次精细化培训，

进而提升院前相关医护人员以及工作人员的急救医师，深

刻的认知到院前急救出车超市的严重性。制定出相应的奖

惩制度，并将评分纳入年度考核之中，如：在参加培训以

及考核方面：每月应进行相应的急救护理理论知识以及实

际操作的考核，对于考核不合格的医护人员进行扣分处理；

对于责任制护理方面：要求相关护理人员必须熟练的掌握

病床病人 14 项内容，在进行急救的过程中严格按照无菌

操作原则进行，院前出车必须在规定时间之内完成；在安

全预警方面：要求相关医护人员必须做到，抢救车内的相

关药品以及抢救工具准备齐全，对于危重症患者以及存在

医师障碍等类型的患者应做好相应的安全防护措施，抢救

过程中需严格落实之情同意手续，告知患者家属严密的签

订之情同意书等。d.针对短时间内连续派车的问题：完善

院内的 120 电镀以及院前派车制度，定期开展相应的 120
调度人员培训，保障调度工作的顺利落实；院前一二出车

与院内形成相互补位的关系，当院前一线医生不能出车时，

则由二线医生进行补位，当二线医生不能出车时，由内科

医生进行补位，同时由当班医疗组长以及护理组长进行监

督与协调；配备一式两份内外科诊箱以及相应的急救物品，

定人、定点、定期对抢救过程中所用的相关物品进行清点

与检查，做到拎起即出发。对每次出车超时事件进行登记，

定期对此类超时事件进行分析以及讨论，针对超时的现状

总结出导致超市的原因，就原因进行进一步的分析与探讨，

不断的对院内的出车以及急救的相关制度以及管理模式

进行完善，形成一个良性的循环，在该循环之中不断的发

现问题，制定出相应的解决措施，进而不断的提升我院急

救的质量，最大程度的提升院前出车准时率。制定出适用

于我院的标准化院前出车流程：在 120 指挥中心接到患者

机器家属的出车呼叫之后，由调度员对患者的病史以及基

本情况进行询问与确认，由 120 指挥中心排出车单，发至

急诊科；在急诊口受到出车单之后，由分诊护理人员是哟

个呼叫器通知司机、出车护理人员、医师以及担架工，在

接到指令之后，相关工作人员立即行动，分工合作，由急

诊科出车护理人员至前台领取派车单，此时司机则立即发

车至急诊门口，待全员到位后，立即驶向患者现场开展急

救。

1.3 观察指标
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经管理干预后，对比分析对照组以及观察组的院前出

车超时率，数据均由研究期间收集整理得出。

1.4 统计学方法

将数据纳入 SPSS22.0 软件中分析，率计数资料采用

χ2 检验，并以率（%）表示，P<0.05）为差异显著，有

统计学意义。

2 结果

2.1 对照组以及观察组院前出车超时率

经管理干预后，对比分析对照组以及观察组的院前出

车超时率，观察组明显由于对照组，其中（P＜0.05），

差异具有统计学意义，详情如下所示：

对照组中：检查院前出车数量为：254 例，出车超时

例数为：91 例，对照组院前急救出车超时率为：37.14%；

观察组中：查检院前出车数量为：280 例，出车超时

例数为：15 例，对照组院前急救出车超时率为：5.35%；

其中χ2=30.201，P=0.001。

3 讨论

品管圈指由工作性质相同、相近或是具有互补性质的

人群所组成的小圈团体，通过团体中的通力合作、集思广

益，进而制定出一套具备科学性以及全面性的工作或是活

动的程序。用于解决工作过程中所遇见的问题，其属于一

种相对活泼的品质管理模式[9-10]。将其应用于实际工作之

中，能够有效提升工作质量以及工作效率。实施品管圈活

动的意义是多方面的，在一个完善的品管圈中，圈内的所

有人员享有同样的发言权，能够在实际工作的过程中提出

自己的意见以及看法，进而能够对工作中的实际措施进行

不断的优化，通过共同的协作以及学习提升相关工作人员

的工作质量以及积极性[11-12]。

在本次研究中，观察组采用了品管圈管理模式，总结

出了导致院前出车准时率低的因素，针对此类因素进行了

相关改进措施制定，如：针对前台护士呼叫出车人员时间

延误；出车人员收到指令后到位时间过长；以及短时间连

续派车等方面的问题，通过品管圈从管理制度，培训制度

以及奖惩制度等方面进行了完善，保障了工作的效率以及

质量，同时行了一套完善的循环，在不断的循环之中发现

急诊工作中所存在的问题并加以解决，有效的提升了急救

工作的质量。

综上所述，在急诊中应用品管圈管理模式，能够有效

的降低急诊院前出车的超时率，在实际应用的过程中具有

优良的效果，值得进一步的推广与应用，本文仅供参考。
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