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基于 9S 精益管理 CIP 看板持续改进在泌尿外科护理管理中的应用
喻　霞

（成都市第五人民医院　四川　成都　611130）

【摘　要】目的：探索 9S 精益管理 (Continuous Improvement Process,CIP) 看板持续改进在泌尿外科护理管理中的应用。方法：

构建科室 9S 管理组织架构，根据 5W1H（who when where what why How）思路进行设计，围绕问题、原因、措施、计划（PDSA）

这一完整体系，通过问题 - 质量改进 - 标准这样的过程持续改进护理质量，对比 9S 精益管理 CIP 看板持续改进在泌尿外科护理

管理推行后各项指标的变化。结果：9S 精益管理 CIP 看板持续改进项目推行前后各项护理指标如：不良事件发生率、护理质量

检查得分、患者满意度均有上升，差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。结论：9S 精益管理 CIP 看板持续改进能规范护士行为，养成

良好素养，提高护士发现和解决问题的能力，提高病区护理质量，保障病区安全。
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Application of CIP Kanban continuous Improvement based on 9S Lean management 
in urology nursing management

Xia Yu
(The Fifth People’s Hospital of Chengdu, Chengdu,Sichuan,611130)

[Abstract]Objective: To explore the application of 9s lean improvement process (CIP) Kanban continuous improvement 

in nursing management of urology. Methods: the 9s management organizational structure of the Department was constructed and 

designed according to the idea of 5W1H (who where what how). Around the complete system of problem, cause, measure and 

plan (PDSA), the nursing quality was continuously improved through the process of problem quality improvement standard, and 

the changes of various indicators after the implementation of 9s lean management CIP Kanban were compared. Results: before and 

after the implementation of 9s lean management CIP Kanban continuous improvement project, various nursing indexes such as the 

incidence of adverse events, nursing quality inspection score and patient satisfaction increased, and the difference was statistically 

significant (P < 0.05). Conclusion: the continuous improvement of 9s lean management CIP Kanban can standardize the behavior of 

nurses, develop good quality, improve the ability of nurses to find and solve problems, improve the quality of nursing in the ward and 

ensure the safety of the ward.
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面对医疗组织改革与体制多元化的新趋势 , 随着人口老

龄化趋势的不断加剧，一定程度上增加了医院安全事故发生

风险 [1]，如何有效提高效率和创造价值，从而实现目标科

学管理，提高护士业务能力、强化护理质量、促进病人满意

度等，我院采用 9S 精益管理 CIP 看板从患者高风险、易发

生问题的环节入手对护理质量进行持续改进。

1 资料与方法

1.1 一般资料

我院 2019年 5月开始全院推行 9S管理，即整改、整顿、

清扫、清洁、节约、安全、服务、满意、素养，泌尿外科为

提高护士业务能力、强化护理质量、促进病人满意度，探索

9S 精益管理 CIP 看板管理模式。全科共有床位 85 张，医护

共 48 人，年手术量约 4000 台，微创手术占比达 88% 以上 ,

我科主任护士长高度注视，于 2021 年 5 月组建 9S 精益管理

CIP 项目小组。

1.2 干预方法

制定项目方案于 2021 年 5 月 -2022 年 4 月对泌尿外科

病区存在或潜在的护理质量与安全问题，采用 9S 精益管理

CIP 看板，围绕问题、原因、措施、计划（PDSA）这一完整

体系［2］，通过 5W1H 思路进行问题 -质量改进 -标准这样的

过程，持续改进护理质量。

1.2.1　　

项目筹备  设科主任为项目组长，护士长为项目副组长，

由科主任护士长发起邀请函，科内医护人员主动报名参与，

根据职称、工龄、学历进行分组，将 28 名医护人员分为 4

个小组，每组医疗组长1名，护理组长1名，主管护师1名，

护师 2名，护士 2名。明确人员职责，制定项目进度表，奖

惩机制，制定 9S 精益管理 CIP 项目管理方案。完成人员对

项目相关知识、项目方案、护理质量管理标准及护理质量管

理规范的培训工作 [3]，制定 9S 精益管理项目奖惩绩效管理

激励方案。

1.2.2　　

项目实施 进行 CIP 看板设计。采用色系管将 CIP 看板

分 3 个区，包括：筛查区域、执行区域、PDSA 区域，其中

筛查区在左下角，它又分为4个区域，右上区域为第一象限，

左上区域为第二象限，左下区域为第三象限，右下区域为第

四象限，横轴为难易程度由左至右，由易至难；纵轴为危重

程度，由下至上，由轻至重 [4]。

项目推进具体情况 各组成员由工日常工作中收集问题，

问题涉及、质量、安全、服务等并在组内讨论找出真因根

据护理质量管理标准制定改进措施 [5]，每周二召开 CIP 项

目会议，每次不超 20 分钟。科主任或护士长负责主持，根

据 CIP 看板的执行或准备状态上挑选讨论项目，小组长介绍

题目、团队成员、问题原因及改进措施，小组其它成员补

充，参会人再次提问和提出不同意见，直到达成共识，小组

长总结修订内容，主持人征求大家意见，是否立即实施或
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PDSA，进入一下个项目讨论。

项目实施 CIP 项目组讨论完毕，修订标准作业流程，拟

订实施计划，把完善后的改进卡放置在 ＣＩＰ看板 的“立 

即 执 行”区 域 [6]，全员培训，执行标准作业，质控小组

每 1天全程跟踪、第 1月有每周检查反馈，科主任护士长每

月抽查执行情况，将每月抽查情况，对个人当月个人质量得

分进行加分或减分。

1.3 统计学方法 选择ＳＰＳＳ２2．０统计学软件进行

数据处理，计量资料用（χ± ｓ）表示，采用ｔ检验，计

数资料用％表示，选择χ２检验，Ｐ＜０．０５表示差异有

统计学意义。

2 结果

项目实施后、与前一年同期数据对比。将护士质量标准

知识掌握情况、主动管理意识、专业知识、患者、医生、护

士满意度、不良事件发生情况进行比较，项目实施后明显优

于前者。

9S 精益管理 CIP 看板实施前后护理质量管理能力比较

（x±s） 单位：分

时间 人
数

质量管理标准
知识

主动管理质量
意识

专业知识掌
握 总分

实施前 53 2.42±0.64 2.82±0.69 2.52±0.45 7.76±1.78

实施后 53 3.94±0.81 4.53±0.52 4.10±0.38 12.57±1.71

9S 精益管理 CIP 看板实施前后护理质量和满意度比较

（x±s） 单位：分

时间 人数 护理质量 医生满意度 护士满意度 患者满意度

实施前 53 95.3±0.64 83±1.55 88±2.62 90±3.67 

实施后 53 97.0±0.81 89±4.52 93±4.51 96±2.65

9S 精益管理 CIP 看板实施前后护理不良事件对比

时间 住院人数
（人）

非计划脱管
（例）

跌倒
（例）

药物
（例）

实施前 2804 7 2 4

实施后 2662 2 0 0

3 讨论

医疗服务质量和医疗安全越来越受到关注与重视。自

2010 年起 , 原国家卫生部就陆续发布文件和通知 , 强调应

积极“优化就诊环境和流程”[8]。2021 年 5 月，国务院办

公厅印发《关于推动公立医院高质量发展的意见》[9]，就如

何推动医疗服务高质量发展提出具体要求。高质量发展并不

一味追求发展的高速度与大规模，高质量发展是一种以质量

和效益为价值取向的新型发展理念 [7], 在病区管理中，提升

医护人员业务能力、强化主动管理意识，采用 9S 精益管理

以患者需求为服务导向，找出真因参照护理质量管理标准进

行持续改进，以倒三角管理模式激发科内工作人员主人翁意

识而主动参与管理，使用团队氛围正向增长，提升护理质量

管理分、患者满意度，减少不良事件发生 [10]。

4 结论

在我国人口老龄化趋势的不断加剧，临床老年患者比例

增加，护士工作环境存在老龄患者增多、工作强度大、安全

风险高的环境下，采用 9S 精益管理 CIP 看板持续改进符合

国家推动高质量发展政策，符合患者安全管理需求，能规范

护士行为，养成良好素养，强化护士专业知识，促进护士掌

握质量管理标准知识，主动落实管理质量意识，可提高医生、

护士、患者满意度，保障病区护理质量与安全 [11-12]。
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