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■背景资料
消化科病房疾病
类型相对较多, 患
者常容易引起院
内交叉感染, 可复
用器械在消毒供
应中心集中管理
对控制消化科患
者院内交差感染
有显著疗效.

Revised: 2016-10-17
Accepted: 2016-10-24
Published online: 2016-12-08

Abstract
AIM
To investigate the effect of the plan-do-check 
action cycle (PDCA) method on the quality of 
reusable instrument centralized sterilization. 

METHODS
A comparative analysis was carried out to 
examine the quality of reusable instrument 
centralized disinfection before and after PDCA 
management method was applied between 
November 2105 and December 2014. 

RESULTS
One year after the implementation of PDCA, the 
rate of qualified disinfection was 100%, the rate 
of instrument loss was 0.25%, the normal rate of 
disinfection equipment was 98.7%, and the rate 
of device associated rate was 0%. Compared 
with those before the implementation of PDCA, 
instrument reuse quality improved significantly 
(P < 0.05). After the implementation of PDCA, 
the rate of satisfaction to packaging was 98.9% 
and the rate of staff satisfaction was 98.5%, both 
of which were significantly higher than those 
before the implementation of PDCA (P < 0.05). 

CONCLUSION
The use of PDCA circulation method can 
significantly improve the disinfection quality of 
reusable instruments and the staff satisfaction 
to reusable instruments, and can thus provide 
more reliable and safe therapeutic instruments 
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0  引言

随着医疗手段的不断发展, 各种可复用器械在

治疗中已经得到广泛使用, 在不影响治疗结果

的前提下极大提高器械的利用率, 并可大幅降

低消化科病房患者的治疗费用, 已普遍被消化

科和患者接受[1]. 因此对于复用器械的消毒尤

为重要, 他直接关系到使用的安全性和可靠性, 
为此, 我们从2014-12/2105-11对可复用器械采

用质量环(plan-do-check action cycle, PDCA)方
法进行集中消毒管理, 其管理的本质过程是查

找问题→完善制度→落实考核→效果评估→

再行完善, 并对采用PDCA方法后的管理效果

进行分析研究, 以对后期的继续采用提供有利

的管理支撑, 为患者提供更优质的可复用器械, 
现报道如下.

1  材料和方法

1.1 材料 宁夏中卫市中宁县人民医院消毒供应

中心共有19名护理人员, 年龄分布在26-46岁
之间, 平均年龄为34.5岁±2.6岁; 文化程度均

在大专以上, 其中高级职称2名, 中级职称11名, 
工人6名. 在2014-12/2105-11共有32654件可复

用器械进行集中消毒处理. 
1.2 方法 建立PDCA质量管理并应用可复用器

械的集中消毒. 
1.2.1 计划管理: 通过对复用器械由于消毒而出

现问题进行原因查询, 并因此对原有的管理制

度加以完善改进, 以建立适应PDCA管理要求. 
以部标《中华人民共和国卫生行业标准》[2]

中关于消毒供应中心的内容及《消毒管理办

法》为基础, 结合自身实际情况, 保证内部各

管理制度内容达到或超过部标标准. 先后完善

《消毒供应中心人员管理规定》、《消毒供

应中心环境管理规定》、《消毒供应中心物

品管理制度》、《消毒供应中心无菌操作管

理制度》等[3]. 
1.2.2 执行管理: 加强消毒供应中心的人员管

理. 建立一支由护理部主任总负责, 护士长负

责, 护理人员具体负责的高效管理队伍. 实施

for patients.
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摘要
目的
探讨质量环(plan-do-check act ion cycle, 
PDCA)管理模式对消化科病房可复用器械
集中消毒供应的质量管理效果. 

方法
使用PDCA管理方法用于宁夏中卫市中宁县
人民医院2014-12/2015-11可复用器械的集
中消毒, 并对其效果和影响与采用PDCA 1年
前进行对比分析.

结果
实施PDCA 1年后合格率100%, 器械丢失率
0.25%, 消毒设备正常率为98.7%, 器械感染
发生率为0%, 相比实施前1年, 复用器械的
复用质量明显提高, 差异具有统计学意义
(P <0.05). 实施PDCA 1年后包装满意率为
98.9%, 科室满意率为98.5%, 实施后的使用
满意率明显优于实施前1年. 两项数据比较
差异具有统计学意义(P <0.05). 

结论
采用PDCA管理模式对提高消化科病房可复
用器械的消毒质量和使用满意度有显著的
改善作用, 可为消化科患者提供更可靠安全
的治疗器械. 值得推广应用. 

© The Author(s) 2016. Published by Baishideng 
Publishing Group Inc. All rights reserved.
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核心提要: 质量环管理在消化科病房对可复用
器械集中消毒供应有利于保障患者生命健康, 
降低院内感染发生率, 值得临床使用和推广. 
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■研发前沿
质量环(plan-do-
check action cycle, 
PDCA)管理模式
在消化科病房对
可复用器械集中
消毒供应的开展, 
降低了患者的院
内感染, 提高了患
者的治疗时效和
满意度. 

■相关报道
临床工作中, 消化
科病房引起感染
的因素相对其他
科室较多 ,  从而
使消化科病房院
内感染率相对较
高, 而复用器械集
中管理在医院控
制感染中起到了
关键作用 ,  应用
PDCA管理模式 , 
提高了医护人员
的工作效率和患
者治愈率. 
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上级向下级直接负责, 护士长向医院直接负

责的问责制. 对中心人员不断进行业务知识和

相关知识(消化科患者护理常规、医院感染知

识、手卫生等)的持续培训. 如对能力优异者

外送进修以学习掌握更多更新的管理手段和

方法而推动PDCA的不断提高. 对复用器械按

回收分类→清洗→消毒→检查包装→灭菌→

发放→登记流程进行并将每一项细节落实到

具体人员, 实行可追溯的质量管理体系. 对于

复杂的精密器械或污染较严重的器械进行人

工清洗后集中消毒. 对需要包装的标明包内物

品的名称、灭菌日期、有效期等信息并符合

国家规范, 定期对灭菌器材设备进行检查, 保
养和维护, 保证良好使用. 
1.2.3 检查管理: 对复用器械的消毒合格率、丢

失率、使用合格率、护理知识等每周进行考

评, 每月进行统计汇总并对照评比. 由护士长

负责对考评内容进行统计整理[3]. 
1.2.4 总结处理管理: 对出现的问题进行排查分

析, 并提出完善及改正方法和落实措施. 通过

已建立的奖惩措施对员工进行考评并具体落

实, 对出现严重质量问题的员工进行严肃处理, 
对重复出现问题的员工予以清退, 做到奖罚分

明以维护制度的公正性和持续性. 
1.3 评价指标 将可复用器械的复用质量(合格

率、器械丢失率、消毒设备正常率、器械感

染发生率)及使用满意率为评价指标[4]. 

统计学处理 将评价指标值数据资料采用

SPSS18.0进行分析处理, 计数资料用为mean±
SD检验, 计量资料用t检验, 比较差异值P <0.05 
表示具有统计学意义. 

2  结果 

2.1 PDCA实施前后可复用器械复用质量对比 
对比实施PDCA 1年前后的可复用器械复用质

量如表1, 可以看出实施PDCA 1年后合格率

100%, 器械丢失率0.25%, 消毒设备正常率为

98.70%, 器械感染发生率为0%, 相比实施前1年, 
复用器械的复用质量明显提高, 差异具有统计

学意义(P <0.05). 
2.2 PDCA实施前后使用满意率比较 使用满

意率如表2, 实施PDCA 1年后包装满意率为

98.9%, 科室满意率为98.5%, 实施后的使用满

意率明显优于实施前1年. 两项数据比较差异

具有统计学意义(P <0.05). 

3  讨论

PDCA是一个动态质量管理过程, 在具体质量

管理实施过程中以不断适应新变化和及时完

善改正管理上出现的问题的一种管理模式方

法, 通过计划-执行-检查-处理的PDCA来持续

提高应用[5]. 可复用器械的管理在降低医院感

染上起到举足轻重的作用, 直接关系到消化科

患者的治疗结果和医院的医疗水平及信誉, 因
此其在医院的地位尤为敏感和重要[6]. 目前, 医
院感染已成为医院管理中一个重要课题, 预防

与控制医院感染日益受到各级卫生行政部门

和医院领导的重视[7]. 医院感染的三个基本条

件是感染源、传播途径及易感人群. 预防与控

制医院感染必须做到控制感染源、切断传播

途径和保护易感人群[8]. 器械消毒管理与医院

感染的预防与控制息息相关, 应当加强器械消

毒室管理和建设[9]. 与传统的管理模式相比, 在
实施PDCA管理体系后, 宁夏中卫市中宁县人

     时间段 合格率 器械丢失率 消毒设备正常率 器械感染发生率

实施前1年        91.30 1.15 92.80     1.40

实施后1年 100 0.25 98.70 0

χ2值            4.276   8.761     3.996        6.231

P值        <0.05 <0.05 <0.05    <0.05

PDCA: 质量环.

表  1  PDCA实施前后可复用器械复用质量对比 (%)

PDCA: 质量环.

     时间段 包装满意率 科室满意率

实施前1年 91.4 92.3

实施后1年 98.9 98.5

χ2值       3.997       3.782

P值 <0.05 <0.05

表  2  PDCA实施前后使用满意率比较 (%)

■创新盘点
本次研究P D C A
管理模式在消化
科病房对可复用
器械集中消毒供
应, 提高了护理工
作效率, 加强了环
节质量控制, 保证
了护理医疗安全, 
实现了护理质量
和患者、家属, 护
工满意度的整体
提高. 

■应用要点
P D C A管理模式
产生出更有价值
的医疗结果, 针对
消化科病房管理
提供了连续性服
务, 提高了护士素
质, 提升了护理工
作效率. 
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民医院在努力建立健全质量体系组织结构, 成
立质量管理委员会加强医院的PDCA管理. 

医院的各科室、各部门都明确质量目标, 
制定了严格考核标准, 以患者为中心, 以患者

需求为导向, 努力完成既定的管理目标[10]. 同
时宁夏中卫市中宁县人民医院注重重点科室

管理, 对一些重点器械重点看护, 制定特殊的

行之有效的管理措施, 尽量减少管理缺陷, 重
视医院感染控制管理, 定期对消化科病房的管

理安全工作进行督促检查. 首先应当提高领导

管理层和实施执行层各类人员对器械消毒在

医院感染预防控制中的地位与作用的认识[11], 
逐步建立以医院感染管理委员会为主体的三

级管理体系. 通过研究我们发现, 作为医院处

理、储存、管理各种可复用器械的部门, 首先

应有一整套有效的管理规定和措施来保证实

施目的安全性; 其次要对规定措施的执行者进

行严格的培训和管理, 使护理人员能够主动意

识并自觉执行; 并且通过详尽的考核制度来督

促护理人员自身的不断提高. 并且通过持续化

的改进来满足不断医院内部和外部环境的变

化需求[12-15]. 通过研究显示实施PDCA 1年后合

格率100%, 器械丢失率0.25%, 消毒设备正常

率为98.70%, 器械感染发生率为0%, 相比实施

前1年, 复用器械的复用质量明显提高, 差异具

有统计学意义(P <0.05). 实施PDCA 1年后包装

满意率为98.90%, 科室满意率为98.5%, 实施后

的使用满意率明显优于实施前1年. 两项数据

比较差异值P <0.05, 具有统计学意义. 我们得

出通过实施PDCA质量管理后, 可复用器械的

质量得到极大提高, 为医院的持续发展提高有

力保障. 
总之, 只要我们能重视PDCA质量管理的

重要性并能详尽落实, 是完全可以提供安全可

靠可复用器械, 提高消化科医护人员使用的满

意度, 更好地服务消化科和患者.
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■名词解释
质量环 (PDCA): 
是 指 动 态 循 环
的管理模式 ,  也
称戴明环 ,  是由
美 国 著 名 质 量
专 家 戴 明 首 先
提出的 .  此循环
主要包括 4个阶
段: 计划(Plan)、
实施(Do)、检查
( C h e c k )和处理
(Ac t ion )及八个
步骤.

■同行评价
本文作者临床工
作思路清晰: 查找
问题→完善制度
→落实考核→效
果评估→再行完
善, 方法能够很好
的依据规章制度, 
结果可靠. 
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