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品管圈活动提高大内科护士心电监 

护仪报警设置正确率 

尹  晶  曹海红*  杨  玉 

苏州科技城医院 呼吸与危重症医学科  215000 

【摘  要】目的：通过 QCC 活动提高大内科护士心电监护仪报警设置正确率。方法：结合柏拉图对大内科护士心电监护仪报警设置不正确改善重点进行分析，

同时应用鱼骨图分析其主要的影响因素。通过对影响因素实施干预措施改善目前现状。结果：通过对大内科护士实施 QCC 中的干预方案有效提高了心电监护仪报

警设置的正确率。结论：QCC 活动逻辑性强，步骤与方法明确，在临床实践中可有效改善临床护理问题，在本次研究中大内科护士心电监护仪报警设置正确率得到

显著提高（P＜0.01）. 
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前言 

医院危重患者由于病情变化快，因此需使用心电监护检测生命体征

变化，通过心电监护的保靖设置及时发现患者病情变化，及时给与抢救

与护理。临床心电监护的应用极大的保障了患者安全，也提高了护士工

作效率。心电监护仪的报警设置关系到患者安全，是安全护理的重要组

成部分，科学的设置报警参数可及时提醒医护人员患者生命体征的异常

变化，并及时处理突发事件。在临床实践中我们发现临床护士往往忽视

了心电监护的报警管理，裘文娟，张帅等[1]的研究认为心电监护报警设置

正确率在一般情况下仅为 90.67%，因此在心电监护仪的报警设置方面存

在较大的安全隐患。目前大内科各科室心电监护仪的报警设置也存在、

报警设置不正确、报警未设置等诸多问题。针对心电监护仪报警设置中

存在的问题本次研究特结合品管圈（（quality control circle，QCC））进行

项目管理，规范护士心电监护仪的报警设置，提高护士心电监护管理能

力与心电监护仪报警的有效性。大内科于 2022 年 5 月成立品管圈，选定

“提高大内科护士心电监护仪报警设置正确率”为本次品管圈的主要内

容，现将研究内容报道如下。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料 

2022 年 05 月至 2022 年 11 月通过在大内科十个病区内开展 QCC 小

组活动，促进护理质量持续改进，为住院患者提供优质护理服务，保障

护理安全，提升患者满意度。本次活动包括 QCC 小组辅导员 1 人，QCC

组长一人，QCC 成员 10，共计 12 人组成本次 QCC 小组。小组成员根据

品管圈内容的可行性、迫切性、圈能力及上级政策等选定本次 QCC 主题

为“提高大内科护士心电监护仪报警设置正确率”。 

1.2 方法 

1.2.1 组织培训学习 

在开展 QCC 前对成员进行培训，主要内容包括 QCC 实施步骤以及所

涉及的研究工具的应用等。组织小组成员学习鱼骨图、甘特图、柏拉图

以及雷达图的制作等，同时对关键数据的收集与整理等进行培训，让小

组成员形成一定的品管圈开展思路[2]。 

1.2.2 把握现状 

2022 年 5 月 30 日到 2022 年 6 月 3 日，在各大内科病区展开调查，

通过“心电监护仪报警设置正确率查检表” 把握各科室心电监护仪报警

设置正确率现况。期间共检查监护仪使用情况 66 人次，同时统计了设置

错误的原因，如下图 1 的柏拉图所示。 

 

图 1  心电监护仪报警设置不正确柏拉图分析 

根据 80/20 法则，心率、血压设置不合理和报警不敏感是导致心电监

护仪报警正确率较大的主要原因，所以我们将把本次改善重点定为心率、

血压设置不合理和护士对报警不敏感。 

本次研究中对当月内科各科室护士心电监护报警设置正确率进行了

调查与统计，共调查 80 人次，其中设置正确 49 人次，正确率为 61.3%。 

1.2.3 设定目标 

品管圈的目标值=现况值+改善值，公式可变化为：目标值=现况值+

（1-现况值）×改善重点×圈能力。在本次研究中根据柏拉图改善重点

确定为 79.6%，同时现况值为 61.3%，综合评价圈能力为 71%，确定 终

目标值为 83.2%。圈能力为小组自评价指标，包括能自行解决、多要一个

单位配合、需要多个单位配合三个方面，每个方面的参考分值分别为 5

分、3 分与 1 分[3]。 

1.2.4 原因分析 

通过鱼骨图对本次心电监护仪报警设置不正确的原因进行分析，确

定心率设置不合理的原因包括：专科知识不足、无质量监管机制、未定

期培训、电子信息系统未完善、未根据 新指南修订标准等。血压设置

不合理的主要原因包括：未按流程操作、凭习惯操作惯性思维、评估方

法依赖经验、培训不到位、无专科规范化质控表等[4]。报警不敏感的主要

原因包括：交接班流程不规范、专科知识不足、护士缺乏隐患意识、监

测操作不到位、监护仪维护不到位等如下图 2、图 3、图 4 所示。 
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图 2 

 

图 3 

 

图 4 

1.2.5 对策拟定与实施 

经过要因分析、真因验证等进一步针对真因拟定合理的实施对策，

安排小组成员进一步实施与评价。真因包括：①护士专科知识不足；②

无质量监管机制；③监护仪维护不到位；④交接班流程不规范。对策实

施：① 组织“慧眼识图”相关培训，强化护士心电监护仪设置的正确意

识，同时总结护士心电监护仪设置的常见问题，并通过举行“慧眼识图”

竞赛来对护士展开间接培训，增强护士对正确设置心电监护仪的认知，

提高护士的安全意识；②加强对心电监护仪设置的培训，增加培训内容，

同时也加强考核。对心电监护仪参数的合理范围要求护士充分掌握，将

心电监护仪考核的相关内容纳入到科室个人质控评价中；③加强对护士

心电监护仪设置的质量检查，圈组织圈员随机抽取心电监护仪的设置情

况，同时抽取患者对护士的满意度进行评价，针对发现的问题在会议上

进行反应，并立即进行整改，对护理质量进行持续优化；④优化交接班

流程，护士长跟班考核至少 10 人次，纳入每月质控内容。监护仪上设置

标签，重启监护仪均要重新设置参数。每月科会质控反馈并根据质控情

况重点追踪。 

1.3 统计学方法 

针对本次研究的数据特点，先采用 Excel（2021）对数据进行初步的

整理与分析。将整理好的数据导入 spss25.0 建立数据库。针对本次研究的

心电监护仪报警设置正确率等非连续型变量统计其频数与百分百，前后

数据比较采用卡方分析。本次研究中 P＜0.05 表示存在统计学差异，P＜

0.01 表示存在显著差异。 

2 结果 

2.1 心电监护报警设置正确率提高 

2022 年 9 月到 10 月，对本次 QCC 实施成果进行检查，再次对当月

内科各科室护士心电监护报警设置正确率进行了调查与统计，共调查 90

人次，其中设置正确 85 人次，正确率为 94.44%，目标达成率为 113.51%。

改善前后心电监护报警设置正确率存在显著差异（P＜0.01），如下表 1 所

示。 

表 1  改善前后心电监护报警设置正确率比较 

项目 改善前 改善后 X2 P 

心电监护报警设置正确率 61.3% 94.44% 8.624 0.000

2.2 无形成果 

通过本次开展的 QCC 活动，小组成员在 QCC 手法、团队精神以及专

业知识、沟通协调、活动信心与责任荣誉等方面都得到了提高。提高了

团队能力与凝聚力，并且提高了护士整体护理水平。如下图 5 所示。 

 

图 5  雷达图 

3 讨论 

张娟[5]通过品管圈提高临床护士对心电监护异常值报警参数设置的

正确率，并取得了良好效果；曹宏静[6]通过品管圈规范了护士对心电监护

仪的使用；颜婵，万丽霞等[7]通过品管圈降低了心电监护仪的误报率。以

上研究内容与均与本次研究相类似。在本次研究中通过开展品管圈活动

将心电监护报警设置正确率从原来的 61.3%提高到了现在的 94.44%，效

果显著。在本次品管圈活动的开展中为了有效提高大内科护士心电监护

仪报警设置的正确率采取了多种措施进行了干预，并反复进行 PDCA 循

环，不断发现问题与解决问题。通过对护士加强培训的方式强化护士心

电监护仪设置的知识储备，同时又通过强化考核的方式对护士心电监护

仪设置的习惯进行强制培养与纠正，将心电监护仪设置的相关内容纳入

质控中，增强护士的意识。本次品管圈活动中通过一系列措施有效提高

大内科护士心电监护仪报警设置的正确率，同时也提高了护理团队的凝

聚力，护士解决问题的能力也进一步提高，护理质量得到有效保障。 
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