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基层医院检验科生物安全防护与管理对策 
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摘要：为了将基层医院检验科生物安全隐患排除，对基层医院检验科生物安全管理问题进行深入调查，从而制定有效的管理方法，并有效

落实基层医院检验科有关制度落实，对生物安全管理工作进行重视，以免出现实验室生物安全事故。 
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就目前而言，伴随新医改政策的完善以及实施，基层医院全面

铺开医疗保险制度以及新型合作医疗网络，有效发展基层医院的相

关医疗业务，为此对于医学检验提出了更高的要求[1]。然而基层医

院检验管理水平依旧较低，对于基层医院检验科目前来说，高科技

发展和质量管理之间存在相应的矛盾。基层医院检验质量管理水平

缺少质量控制方法，特别是并无完善的管理制度。此次研究对于基

层医院检验科生物安全问题进行分析，并予以有效的对策，有助于

提升基层医院检验科的整体水平。 

1 基层医院现状和出现的问题 

1.1 未重视医院愿检验科管理工作 

在整个医院管理中检验科地位较为重要，但是因为传统原因检

验科地位较低，一般的诉求并不被理解，出现工作被动显像，对工

作人员的积极性产生一定的影响。 

1.2 实验室场地等不达标 

大部分基层医院因为医院经济条件原因，并无充足的资金投

入，缺少医疗用房，使得检验科面积较少，并未规范划分办公区域、

标本采集区域、检验区域和洗涤区域[2]。对于清洁区域、半污染区

域和污染区域无法规范划分。设备摆放不正确，贵重设备在窗口位

置摆放，长期感受到太阳照射。实验室环境不完整，同事湿度监测

和记录也存在问题。 

1.3 检验设备问题 

因为医院资金问题和业务量问题，大部分采用半自动设备，并

且使用率较低。少数意愿因为对于设备技术原理不了解，购买前并

未向同行了解，同时买到了淘汰的设备，从而降低了技术检测的质

量[3]。或者因为对设备性能不了解，并未依据操作规范实施操作，

设备损伤后未及时修理，长时间放置使得设备报废，依旧采用以往

的旧手工操作方法。试剂在使用过程中档次较低，部分检验科为了

将成本节约依旧使用过期、发霉变质的试剂，无法保证试剂质量，

从而出现较大的结果偏差，无法为临床提供正确结果[4]。 

1.4 人员素质问题 

就目前而言，基层医院检验科工作人员的学历均较低，缺少专

业知识，出现缺乏人才现象，同时业务素质较低，尤其是缺少微生

物、形态学和细胞学方面等知识[5]。因为条件限制并无过多的外出

进修机会，虽然老工作人员具有丰富的经验，但是基础知识较差，

无良好的知识更新能力，会出现知识老化表现，仅仅进行机械操作，

对于设备参数产生的偏差和设备报警问题并不知道怎样判断，从而

提升了新方法引进困难程度。因为缺少质量控制相关知识，不了解

失控规则，对于设备产生报警后操作人员不知道怎样纠正，同时缺

少临床诊断分析能力[6]。 

1.5 无法确保质量控制 

因为基层医院人员数量较少，人员轮岗较为频繁，会出现责任

心不强现象，同时不重视实验室质量控制，未依据要求进行，无法

确保检验结果。虽然创建设备使用以及保养制度，但是并未依据规

定实施，无法执行相关制度。少数设备应用后长期并未校正，或者

虽然进行校正但是缺少相关知识，严重影响检验质量。 

1.6 生物安全意识问题 

自从 2003 年爆发 SARS 后生物安全防疫工作逐渐被重视，医

务人员提升了对于生物安全的重视度。然而基层医院生物安全因为

起步稳态，院领导仅仅重视整体服务质量，并未重视安全管理，将

生物安全防控和宣传等忽视，使得医务人员具有较低的安全防范意

识，检验人员缺少生物安全防控意识[7]。 

生物安全防护设施出现问题，检验人员无良好的自我防护意

识，多数工作人员工作时并未佩戴防护目镜和工作帽等，部分工作

人员不带手套就进行有关检验，或者清洗维修设备管道[8]。 

医疗废物并未进行规范处理，检验科一次性消耗品较多，例如

检验后的采血针、试管、血液以及注射器等，会行程严重污染源。

基层医院因为监督管理不完善，并未进行降解以及浸泡消毒等[9]。 

2 管理对策 

2.1 创建完善的临床实验室质量管理制度 

想要获取可靠的结果，需要创建完善的管理制度，制定有关设

备和检验操作的 SOP 文件，按照规程进行操作[10]。科室需要创建质

控小组，按照《临床检验全面质量管理体系》制定相关文件。制定

检验质量控制的制度，其中包含标本接收、试剂准入、实验项目校

准、误差分析等。和检验科实际情况接合以组织管理、人员、环境

以及报告等方面出发，创建管理措施，其中包含检验制度、人事责

任划分、岗位责任划分以及操作流程等，并且需要对试剂、设备以

及生物安全等方面进行管理[11]。为了保证医疗安全需要全面质量控

制影响因素，对于标本采集、标本接收检测以及结果审核报告进行

分析，每日进行室内质控，每月进行分析，对于出现的原因进行深

入探究，予以整改。如部分检测项目具有较少的标本量，可依据需

求对标本进行保存，并予以检测。质控小组成员需要对每日的结果

和每日检验报告单进行检查，如果发现不符需要和临床医生交流，

对检验时出现的影响因素进行分析，全面控制可能影响结果的因素
[12]。 

2.2 设备和设施管理 

伴随检验医学水平的提升，检验设备同样有所发展。设备能够

将检验科工作水平呈现，采用先进的检验设备可有效防止人为原因

形成的误差，检验结果科学客观，并为医生提供诊断依据。基层医
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院检验科需要按照医院实际情况以及工作量选择设备，购买前需要

论证期性能和质量证书，调查供应商的信誉度和售后等，确保设备

售后服务良好[13]。每台设备需要创建档案，并由专人进行保管，定

期校准以及保养，确保设备正确，如果出现问题需要及时上报和记

录。并且需要和科室设备型号要求结合采用试剂，应采用溯源性试

剂，确保结果的稳定正确性。实时出入库管理制度，进行登记、验

收以及保存，保证质量。基层医院因为资金因素不能购买高端设备，

并且标本量过少运行时无法承受开销，现有设备不能对临床需求满

足[14]。应选择资源共享方法，将大型医院设备工作效率充分发挥。 

2.3 加大人员培训力度 

应用设备前工作人员需要进行培训上岗，了解理论知识，并予

以实际操作。对于进行临床检验的人员而言需要具有专业人员上岗

证书方可上岗。并且检验人员需要对新知识和新方法进行学习，对

于自动化设备操作技术纯熟。可采用岗位培训和在职继续教育等方

法，加大基本理论、基本知识、基本技能的训练程度，提升基础知

识和专业技术水平，并组织业务学习和技术水平培训，提升工作人

员的业务能力和自身综合素质水平。邀请上级医院专家进行培训，

和平行单位检验科人员交流，定期派人进修和学习，以此将检验工

作推动向前。 

2.4 加大质控管理力度 

提升检验质量的核心内容为质控管理，对于医务人员需要予以

相关培训，如标本送检一级留取标本，确保标本合格，将患者的病

情真实反映出来，保证分析前质量。每个实验室工作人员需要了解

室内质控对于检验结果正确的重要意义，在质控时需要培训，依据

标准操作要求进行实验[15]。对分析设备的校正、保养进行重视，创

建健全设备的维修保养记录，确保设备在处于正常状态。认真进行

室内质控，了解规则，创建 Levey-Jennings 质控图，为了确保检验

结果的正确性，需要对每个项目结果予以分析总结，以此提升检验

人员对于结果的分析水平，划分系统误差以及随机误差，对失控因

素进行分析，予以纠正方法，确保结果的正确性。 

2.5 加大生物安全管理力度 

对于医学检验人员而言，长时间接触生物安全危险性血液、尿

液以及体液等标本，均为艾滋病和乙肝病毒病原体传播载体，为此

检验人员需要加强责任感，将医源性感染减少，对实验室生物安全

防护予以重视。 

对于实验室工作而言，安全是主要内容，特别是微生物实验室，

自身存在特殊性，并且和病原菌微生物打交道，为此需要在日常工

作中加入安全教育。予以安全培训使其充分认识到生物安全的重

要，对于实验均进行相关记录，落实生物安全。创建完整的实验室

安全管理体系一级规章制度，制定护具应用流程一级意外事故的应

对程序等。医院需要改造不符合要求的实验室，安装符合要求的安

全柜、负压罩和洗眼器等。对于清洁区域、半污染区域和污染区域

进行划分，污染区域中放置消毒装置，并设置独立排风系统，保证

实验室气流流向污染区域。 

伴随现代医学的完善发展，基础医学和临床医学有效结合，实

验室需要结合临床，和医务人员予以信息交流。对检验科工作人员

的意识进行培养，告知检验科工作需要结合临床医疗工作。通过院

内通讯、讲座和宣传册等方法向医务人员宣传知识，临床医生需要

配合质控控制宣传，如标本采集、特殊患者检查准备和保存环节等。

此外需要进行标本采集、接收和废弃处理，采用防漏和加盖的样本

容器。接收标本需要在专门的位置，并进行记录。每日需要对此位

置消毒。实验室废弃物需要由专人进行负责。 

3 小结 

确保全院医疗质量和医疗安全的主要环节未检验质量，以高层

面来说可对市场经济条件下意愿生存发展产生影响。基层医院可依

据《医疗机构临床实验室管理办法》中的相关标准进行规范管理，

以此提升检验人员自身的素质和知识水平，在一定程度上确保检验

结果的正确。 
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