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PDCA 循环法在静配中心降低静脉用药调配差错率的应用 
罗君 

(重庆医科大学附属第二医院  重庆市  400000) 

摘要：目的 分析在静配中心采用 PDCA 循环法之后药物调配差错率的变化，客观性地探讨其应用价值。方法 从 2022.1 之后我院静脉用药

调配中心正式实施 PDCA 循环法进行业务管理。筛选出 2021 年 3-6 月之间（常规管理）调配输液 83562 组，2022 年 3-6 月之间（PDCA 循

环法）调配输液 80803 组，对比实施前后药物调配差错率。结果 在实施后药物调配差错率是 0.46%明显小于实施前 0.78%，其之间的数据

对比具有差异性，P＜0.05。结论 将 PDCA 循环法应用到医院静配中心，有利于最大化地减少药物调配差错率，这对于增强工作质量具有

一定的积极意义。 
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引言：PDCA 循环在管理领域内的应用是非常广泛的，它具有

程序化、标准化等特点，能够体现出全面有效管理特征。所以，从

现实角度来看，PDCA 管理法能够通过全方位、多角度等方面实施

质量控制与管理，而且还能够在每一轮循环的过程中分析其中存在

的问题，然后对每一个细节进行规范优化，确保科室管理工作更加

高效、标准。 

在临床中由于科室管理规则更加细化与规范，为了能够最大化

地降低医护人员的工作压力，则需要帮助他们将更多的精力与时间

转移至护理工作中，此时静配中心的设立非常重要且必要。为了能

够最大化地增强药物治疗的安全性、有效性，大多数患者使用的静

注药物需要统一在静配中心调配、输送，方可确保药物更加规范、

安全、合理等。在实施科室管理过程中，PDCA 循环法的应用体现

出全面质量管理特点，它能够整合不同的管理技术与方法，利用

PDCA 循环法最大化地降低静脉用药调配差错率，确保各个环节能

够规范、有序地运行下去，这对于增强工作质量、提高管理效率等

具有一定的积极意义，而且还能够最大化地增强病患的临床用药安

全性与合理性。接下来笔者通过回顾性研究法着重探讨 PDCA 循环

法在静配中心中的实际应用价值，相关内容如下。 

一、资料及方法 

（一）常规资料 

从 2022.1 之后我院静脉用药调配中心正式实施 PDCA 循环法进

行业务管理。筛选出 2021 年 3-6 月之间（常规管理）调配输液 83562

组，2022 年 3-6 月之间（PDCA 循环法）调配输液 80803 组。 

（二）方法 

常规管理的内容是：按照具体的立法政策、管理条例等，对静

配中心的工作人员实施岗位培训等。 

PDCA 循环法管理的内容是：利用客观性地分析差错形成的原

因，确定针对性地管理策略，并逐步创建一套成熟的静脉用药调配

管理制度，确保能够在实际工作中全面渗透与应用，其内容包括： 

1.计划期。计算 PDCA 循环法应用前静配中心发生药物配制差

错率，然后对其出现差错的原因进行分析与整理，并根据环境、人

员、流程、信息系统等不同层面进行针对性地分析与处理。值得注

意的是，在此期间需要积极地运用信息技术对药物管理存在的问题

深入性分析与整理，全面开启仓内洁净电脑，对一些退药申请、已

做退药处理的医嘱等进行配置扫描；并且还需要增加医护人员的审

阅次数，以便于对药液调配进度进行动态性查询，同时还需要动态

性地检查药液配置结果，对一些存在特殊情况的病患实施打包处

理，在配置扫描的过程中需要对具有打包申请的药物进行多次提

示；打包药品批次更改也需要及时给予提示说明，一般常见的提示

说明方式有两种，即：文字与语言[1]。 

2.实施期。对所有环节出现差错的原因进行多层面剖析，确定

其主要原因，按照二八法寻找最关键的原因，由此来制定针对性地

预防策略。①环境因素。对所有工作区域进行模块化管理，明确每

一位工作人员的具体职责；重新改进药品标识，对存在类似药名、

不同规格的药物进行间隔存放与管理；同时还需要严格限制非静配

中心工作人员的流动，避免闲杂人员自由出入，同时能够避免其对

静配中心造成干扰[2]。②人员因素。科学排班，实施弹性管理制度。

并且还需要逐步优化各个操作环节的规章制度；认真遵循查对制

度，并对各个环节经常出现的差错问题进行登记；严格遵循相关奖

罚制度实施处理，并增强业务人员的专业能力培训。③流动因素。

加强不同病区之间的沟通与交流，对其整理出的医嘱及配送药品输

液顺序、时间等进行科学调整与安排，在特殊情况下需要实施弹性

排班制度；加强退药流程的规范化管理，同时还需要针对性地增设

打印标签前停嘱检查功能，将预收费转变成临配置前计费，最大化

地降低退药率，系统计费前需要强制性排查停嘱信息，避免发生人

为性遗漏；另外，还需要确保标签粘贴、摆药流程的规范，确保药

物放置更加合理与有序，严禁不同药品、溶媒等混合放置[3]。④信

息系统因素。与医院信息管理部门的工作人员及时沟通与联系，对

标签排序方案进行逐步调整与优化，同时还需要对计算机、打印机

等设备定期维护，确保能够随时运行，以便于能够第一时间打印耗

材等。 

3.检查期。利用信息系统、统计软件等计算差错数量，并且还

需要认真记录并及时输入至电脑中，对相关责任人出现的错误第一

时间给予指正；质控人员需要每隔 14d 对相关策略进行归纳、总结，

并针对性地改进与优化，每月需要对所有工作环节存在的差错进行

归纳、整理，然后探讨相关实施策略的有效性、可行性等。 

值得注意的是，在检查的过程中需要对其中存在的问题进行优

化设计，例如：取消医护人员退药时间限制，实施节点管理，必须

要在配药前申请退药，调配后限制退药；另外还需要积极地与临床

医护人员保持沟通与交流，确保做好交接班工作；如果一些患者在

用药方面存在特殊性需求，必须要明确地写在交接班的记录表上；

同时还需要创建复溶效期较长的药品可追溯审查制度；严格限制不

同体积溶媒的摆台量[4]。 

4.处理期。质控小组需要每月认真剖析上一阶段出现的问题，
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并剖析其出现差错的根源，然后进行归纳整理、集中讨论，同时还

需要编制出一套科学、有效地预防策略与方法，将其当作是下一阶

段实施 PDCA 循环的重点。利用持续性地循环管理与推进，能够让

本院静配中心的相关工作流程更加规范与科学，真正地降低其差错

率，同时还需要将每一轮循环体系中的一些成功策略标记出来，确

保在后续的工作中得以延续，由此能够预防出现相似的错误；并且

还需要将一些新出现的问题进行重点排查，然后将其转移到下一轮

PDCA 循环中，以便于确定针对性地应对策略[5]。在此契机需要对药

师实施岗位培训与指导，确保其能够全面地掌握一些特殊药物的调

配规则与处理，同时还需要在面对一些紧急问题的时候懂得正确地

处理；唯有如此才能够增强各个工作人员的专业水平，当然整个操

作过程中必须要坚决实施双人审核制度，这也是增强医护人员责任

意识，确保其服务水平大大提升的一个有效方法。 

（三）指标分析 

对比实施 PDCA 循环管理法前后的差错率，一般是指在审方、

贴签、摆药、混合调配、成品复核等阶段的差错情况。 

（四）数据分析 

此实验数据需要利用 SPSS27.0 软件开展统计处理，在进行计数

指标检验的过程中，必须要进行 x2 检验，然后利用（n,%）进行表

达，如果 P＜0.05，意味着其之间的差异明显，值得开展统计学分

析活动。 

二、结果 

在实施 PDCA 循环法之后，药物调配差错率是 0.46%明显小于

实施前 0.78%，其之间的数据对比具有差异性，P＜0.05。其数据可

参考表 1 介绍。 

表 1  统计实施前后静配中心药物调配差错率（n，%） 

分组 审方 贴签 摆药 混合调配 成品复核 总计 

实施

前 
19 420 152 35 25 

651

（0.78） 

实施

后 
15 225 95 21 18 

374

（0.46） 

三、讨论 

根据现代医院药学服务理念来说，它已经由之前的以药品为核

心慢慢地变成了以患者为核心，所以相关药学部门不但需要确保药

物供应的安全与稳定，而且药学专业技术服务也需要与临床规范用

药密切结合在 一起，这也是当前医院药学管理部门的一个重要工

作内容。通过实施 PDCA 循环法，则能够为相关工作的高质量开展

明确方向。静脉药物统一配置是当前各大医院采用的一个常见做

法，它主要是以合理用药为根本提供药学指导服务。所以各大医院

静配中心的创建目的是希望能够加强静脉药品的临床管理，确保其

质量达标，由此能够最大化地确保患者的临床用药的安全与有效。

所以，创建医院静配中心有利于临床药学工作的高质量开展，这对

于保证临床用药安全、增强医院质量水平等具有一定的积极作用。

由此来看，静配中心的优势是：集中调配、运行效率高，并且药品

在同一配置的过程中，其操作更加便捷、高效，但是也存在一些不

容忽视的缺点，例如：每一个工作流程的衔接非常密切，极易发生

错误与漏洞，在这种情况下一般很难分清其责任，在这种情况下，

如果需要进行排查必须要耗费大量的时间与精力，必然会导致工作

效率下滑[6]。其实，从现实角度来看，每一个工作环节出现差错都

是无法完全规避的，但是差错的形成是引起医患矛盾的一个关键原

因。因为静配中心属于药剂科的一个重要职能部门，也属于药剂科

管理工作的一个关键内容，所以医院药事管理水平提升，必须要注

重管理循环体制的应用。这对于增强实际工作质量、提高工作效率、

确保病患的安全用药等都是存在一定积极意义的，这也是降低各个

环节差错率的一个必要手段。利用实施 PDCA 循环法，则能够将全

面质量管理理念渗透到每一个管理活动中，确保整个过程能够实现

持续性地改进与优化。当然，PDCA 循环法的管理需要覆盖每一个

过程与环节，由此能够确保大环节套小环节、小环节套小过程，确

保整个循环能够不断推进，且实现持续性地优化与改进。当然在这

一过程中，每一个操作环节都存在密切的内在关系，两者互相促进

与完善。按照现代管理理念来说，PDCA 循环管理方法具有较强的

科学性、合理性、持续性等特点，它能够在发现问题的过程中提出

解决问题的思路与方法。结合本文的研究结果能够发现：在实施后

药物调配差错率是 0.46%明显小于实施前 0.78%，其之间的数据对

比具有差异性，P＜0.05。其中，出现差错的环节主要包括：贴签、

摆药等，一般是因为溶媒和标签信息不一致，导致摆药出现错误造

成的。所以在实施针对性管理的过程中，必须要通过客观性地分析

其原因，才能够确定针对性地应对策略。例如：通过 PDCA 循环法

对输液质量的管理细节进行分析，逐步改善相关管理条例，例如：

NICU 肠外营养液的出仓称重核对，确保配液更加精准，每台生物

安全柜需要增设监控设施，确保输液调配质量具备较强的可追溯

性，有利于整个管理流程更加规范与标准等。整体来看，它能够通

过多层面、多角度等最大化地减少静配中心的药物调配差错率，增

强药液输液质量，这对于保证患者的临床用药安全等具有一定的积

极意义，也是增强医院药学服务质量的一个重要实施策略与手段。 

总之，关于 PDCA 循环法的应用来说，其在医院静配中心能够

发挥积极作用，有利于最大化地降低差错率，确保患者的临床用药

更加合理、安全。 
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