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QCC质控护理管理措施在消毒供应中心护理管理中的

应用

柴 伟 1 莎仁其木格 2 孟 启 1
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摘 要：目的 分析 QCC在消毒供应中心护理管理中的应用效果。方法 选取 2022年 4月-2023年 4月本院消毒供应中心 400

件物品开展研究，将 2022年 10月前实施常规护理管理的 200件纳入对照组，将 2022年 10月起实施 QCC护理管理的 200

件纳入观察组，比较两组管理效果。结果 观察组的护理满意度、工作质量、包装质量、清洗消毒质量、灭菌质量、供给及

时度、收回及时度和服务态度评分均明显高于对照组，不良事件发生率明显低于对照组（P＜0.05）。 结论 将 QCC用于消

毒供应中心能够显著提升护理管理质量，预防不良事件，提高工作效率，具有推广价值。
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Abstract: Objective To analyze the application effect of QCC in the nursing management of disinfection supply center. Methods 400
items from the disinfection supply center of our hospital from April 2022 to April 2023 were selected for the study, 200 items of
routine nursing management before October 2022 were included in the control group, and 200 items of QCC nursing management
from October 2022 were included in the observation group, to which the management effect of the two groups was compared.
Results The nursing satisfaction, work quality, packaging quality, cleaning and disinfection quality, sterilization quality, supply
timeliness, recovery timeliness and service attitude scores were significantly higher than that of the control group, and the incidence
of adverse events was significantly lower than that of the control group (P <0.05). Conclusion Using QCC in disinfection supply
center can significantly improve the quality of nursing management, prevent adverse events, improve work efficiency, and have
promotion value.
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消毒供应中心承担着物品、器具、器械处理责任，包括

灭菌、消毒、清洗和为多个科室提供无菌物品等，在医院中

占据重要地位。处理各项物品的目的在于防范交叉感染，促

进医护质量提升[1]。QCC是一种新型、现代化管理模式，工

作场地一致、性质相同的群体自动组队，形成团体，小组成

员各抒己见，团结协作，用活动提出的问题解决当下管理、

现场工作现存问题[2]。在消毒供应中心引入 QCC，集思广益，

发挥出团队的智慧、思维与力量，不断提升护理管理质量[3]。

本次研究以消毒供应中心物品为对象，分析 QCC的应用效

果。

一、资料和方法

1.一般资料

选取 2022 年 4 月-2023 年 4 月本院消毒供应中心 400

件物品开展研究，将 2022 年 10 月前实施常规护理管理的

200 件纳入对照组，有 91 件为无纺布包装物品，有 109 件

为纸塑包装物品。该阶段消毒供应中心共有护理人员 16名，

包括男性 2 名，女性 14名，年龄为 25-41岁，平均年龄（30.18

±4.71）岁。

2.方法

对照组行常规护理管理，遵循医院标准，回收物品，将

其清洗好进行消毒处理，根据物品种类选择适当灭菌方法，

包装好，将其发放给需要科室。观察组以对照组为基础，行

QCC护理管理，主要内容有：

（1）开创品管圈

利用合理工作分配，弥补手术器械短缺。1个单位包含
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护理人员 7人，圈长应具有丰富工作经验，理论基础扎实，

主要工作为主持圈会、主导各项工作。选取记录员 1 名，其

工作职责主要为帮助圈长、主任医师将有关会议资料记录下

来，同时需要制定一些方案，和圈长共同完成护理方案。

QCC 圈员有 8 名，做好日常工作。由圈长负责，制作好相

关记录表，成立 QCC。

（2）展开培训

QCC 圈员因之前知识水平、受教育程度均存在差异，

接收新知识的速度也各不相同。护理人员未深入了解 QCC，

对于质量持续改进缺乏认知。开展 QCC 活动前，先为圈员

展开宣教，内容主要有 QCC优势、方法、方案创新点、操

作过程和采集资料等。加深圈员专业认知，令其意识到在护

理管理中引入 QCC产生的影响和实施必要性，提升其主动

性、积极性。QCC 开始前，圈长先为圈员展开培训，做好

考察工作，带领圈员持续学习，建立 QCC微信群，创造深

入交流沟通平台，保证圈员切实了解 QCC活动宗旨、特征

和方式，先创建 QCC，选定主题，制作出活动方案书，把

握现状，设定目标，对目标进行解析，拟定方案，检讨方案，

确认效果，制定标准化措施，再次检讨，做好改进工作。定

期召开 QCC 会议，实施头脑风暴，圈员共同分析讨论，最

后由圈长总结各项信息。活动过程中圈长应积极为圈员提供

发言的机会，提升其积极性，善于汲取、引用不同意见。

（3）拟定 QCC主题和方案

整合相关问题，分主次进行解决，评价圈员能力，小组

成员共同研究，将“持续改进无菌物品管理作为主题”。采

取 QCC，既能够提升护理管理质量，又可以培养护理人员

团队意识及创新能力，对护理知识进行更新，提升综合素养。

开展 QCC会议，明确活动主题，包括提升护理管理质量、

护理满意度和工作质量，预防不良事件等。围绕主题制定评

分表，围绕评分表对相关项目执行情况进行打分，计算出平

均值，选出亟待解决的主题。在消毒供应室工作中质量安全

发挥着重要意义，无菌物品供应情况直接反映出实际工作水

平和整体服务质量，器械包质量会对手术效果产生影响，提

升器械包质量，有助于预防院内感染。

（4）利用 QCC调整工作关键点

针对精密器械，做好消毒清洗、回收及整理等工作，因

回收器械时一般会将容器放满，未进行区分回收，未做好清

洗整理工作，常会由于回收不当，对精密、贵重器械造成损

伤，出现卡死、变形和断开等现象，更有甚者为了方便运输，

会直接将该容器中含有的器械倒入其他容器，器械之间可能

相互挤压、碰撞，从而损坏。在回收清洗器械前，未严格按

照要求对器械完整性、功能等进行检查，未遵循相应规范进

行清洗，容易损伤到器械功能，对其再次使用产生干扰。传

递器械时，篮筐和器械之间相互摩擦、碰撞，可能产生损伤，

将其送往手术台后发现器械受损，程度轻者可能增加手术时

间，程度严重者其急救效果、手术效果会受到干扰，临床科

室可能投诉。以腹腔镜器械、光学目镜和眼科宝石刀等贵重、

精密器械为例，当其受损后易引发部门纠纷，加大工作难度，

对临床治疗产生干扰。拟定规范化清洗、回收制度，完善精

密器械处理流程，进行清洗前先检查精密器械，如发现受损

情况，及时报备。知晓易受损零件，着重检验，以螺丝构件

为例，仔细检查，并做好加固工作。对于显微器械，进行包

装、清洗和回收时应将标识做好。对器械清洗、包装流程进

行优化，保护好器械，回收时将质地较软和重量较大器械分

开，防止磕碰损伤。清洗器械时，无论是自动处理，还是手

动处理，均由专业人员负责。第一医护人员应注意检验手术

精密器械，例如器械规格、功能程度、型号和质量等，采取

保护套将其包装好，第二医护人员对其包装进行清点，然后

做好记录。

3.观察项目和指标

评价护理管理质量：用问卷调查，包括包装质量、清洗

消毒质量、灭菌质量、供给及时度、收回及时度和服务态度，

均为 0-100分。评价干预效果：通过问卷调查，记录两组护

理满意度和工作质量，均为 100分。评价不良事件：包括物

品发放错误、延迟发放物品、灭菌方式错误、清洗消毒不到

位和包装标识错误。

4.统计学方法

SPSS23.0处理数据，（��±s）与（%）表示计量与计数

资料，分别行 t与�2检验，P＜0.05，差异有统计学意义。

二、结果

1.两组护理管理质量比较

观察组的包装质量、清洗消毒质量、灭菌质量、供给及

时度、收回及时度和服务态度评分均明显高于对照组，差异

有统计学意义（P＜0.05）。详见表 1。

表 1 两组护理管理质量比较[n(��±s)，分]

组

别

件

数

包装

质量

清洗消

毒质量

灭菌

质量

供给

及时

度

收回

及时

度

服务

态度

观

察

组

2
0
0

96.81
±3.11

92.64
±4.18

93.42
±
4.08

93.61
±3.41

93.31
±4.41

97.25
±2.36

对

照

组

2
0
0

82.51
±3.41

81.26
±3.97

83.26
±
3.94

86.31
±3.38

85.71
±5.24

77.42
±2.16
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t / 43.819 31.912 25.33
3 21.502 15.693 87.658

P / 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000

2.两组干预效果比较

观察组的护理满意度和工作质量评分均明显高于对照

组，差异有统计学意义（P＜0.05）。详见表 2。

表 2 两组干预效果比较[n(��±s)]

组别
名

数

护理满意度

（分）
工作质量（分）

观察组 16 96.28±3.16 93.39±3.61

对照组 16 90.17±3.01 87.18±4.17

t / 5.600 4.504

P / 0.000 0.000

3.两组不良事件比较

对比不良事件发生率，观察组更低（P＜0.05）。详见表

3。

表 3 两组不良事件比较[n(%)]

组

别

件

数

物品发

放错误

延迟发

放物品

灭菌方

式错误

清洗消

毒不到

位

包装

标识

错误

发生

率

观

察

组

2
0
0

1 1 0 0 0 1.00

对

照

组

2
0
0

4 5 4 4 4 10.50

�2 / / / / / / 16.65
3

P / / / / / / 0.000

三、讨论

消毒供应中心负责处理多种物品、器具和器械，主要工

作有灭菌、消毒和清洗等，工作质量会直接干扰到医疗质量、

护理质量和医疗安全[4]。如未妥善维护及保管好一次性无菌

物品和诊疗器材，有可能出现发放错误、不能及时供应和病

毒感染等现象，会对疾病后续诊疗产生严重影响[5]。

常规护理管理局限性大，清洗、包装等流程不规范，容

易出现不良事件，例如发放错误、标识错误等，为此应积极

引入先进管理措施，防范护理不良事件，提升工作质量[6]。

QCC 能有效激发圈员积极性，提升工作效率，成功解决各

种护理管理问题。QCC 团体具有自由、民主等特征，全员

参与，相互协作、监督，促进护理质量、效率提高，要求护

理人员、领导人员和技术人员之间加强配合[7]。引入头脑风

暴法，借助团体力量、逻辑思维，分析消毒供应中心工作现

状，总结有关问题，制定规范化管理方案。加大培训力度，

不断提升圈员技能水平，汲取新鲜知识。本次研究结果显示

和对照组比，观察组的包装质量、清洗消毒质量、灭菌质量、

供给及时度、收回及时度和服务态度评分均更高（P＜0.05），

表明 QCC有助于提升护理管理质量。观察组的护理满意度

和工作质量评分均更高（P＜0.05），代表 QCC能取得满意

工作效果。观察组的不良事件发生率更低（P＜0.05），表示

QCC有助于预防不良事件。说明在消毒供应中心工作中引

入 QCC可以取得满意效果。

综上所述，将 QCC用于消毒供应中心能够显著提升护

理管理质量，预防不良事件，提高工作效率，具有推广价值。
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