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检验科作为医疗机构的
!

个重要组成部分!在临床诊断&

治疗中发挥着重要的作用%根据检验工作的特点!实验室质量

管理分为分析前&分析中&分析后
$

个阶段%分析前质量控制

是检验质量管理最薄弱但又必须控制的环节-
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.
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'&&"

年对

本院的调查发现!实验室分析前住院样本不合格率约为
!2(8

左右%针对该问题!在世界卫生组织*
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,西太区的支持下!本院从
'&&"

年
"

月开始全院实

施"实验室分析前样本质量改进项目#%

?

"

项目实施的主要干预活动

项目开展的干预活动是围绕样本在进入实验室前的各个

环节来进行的!主要有以下活动%
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"

医生开单环节
"

通过对本院临床信息系统*

3=1-13,=1-)

@4>5,+14-0

P

0+G5

!

Y?:

,中医生站相关功能的开发&完善管理以

及对医生操作技能的培训!保证检验项目在线申请程序的正常

运行%
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"

患者准备环节
"

项目实施前!本院样本采集前的患者准

备工作存在一定的问题!主要是没有设专人负责在样本采集前

要告知患者相关注意事项!导致样本采集前患者准备工作存在

随意性%针对样本采集前患者准备不足的情况!项目组制订了

患者入院/注意事项0!将可能影响检验结果的几种情况!如患

者准备状态&饮食&药物&体位&时间等均列入/注意事项0!并将

/注意事项0放置于护士站!要求每名患者入院时领取/注意事

项0阅读后签名!并由护士站归档保存%此外!要求医护人员在

每
!

次采集样本前都要对患者讲解相关知识和准备要求%
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"

规范样本采集流程
"

*

!

,制作便携式/样本采集手册0!分

发到临床科室医护人员手中%/样本采集手册0分为
'

部分!一

是样本采集的基本要求!包括样本采集的注意事项&患者准备&

适应证和禁忌证等总体要求+二是具体样本的采集规范!按照

样本检测类型对患者准备&样本采集&运送&处理和存储&交接

等各项环节作了详细的规定和要求%*

'

,样本采集错误是影响

分析前质量的首要原因之一-

(

.

!样本采集的规范化培训是保证

分析前样本质量的重要工作%参与本院病房样本采集工作的

既有医生也有护士!项目实施前!本院仅护理部对新进人员进

行了相关培训!但是对新进医师&进修生&实习生未进行相关培

训%根据本院的实际情况!本组采取逐级培训的方式对医护人

员进行了样本采集规范化培训%首先由质量管理部和检验科

共同组织对临床科室护士长&住院总医师&带组医师&带组护士

进行实验室分析前样本管理及样本采集规范化培训%然后!参

加培训的护士长和住院总医师再对科室其他医护人员培训%
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"

样本交接环节
"

*

!

,运送部与病房交接'项目实施前!运

送人员与病房对样本的交接仅限于样本数量的交接!而未核对

患者信息以及具体检验项目信息%如果患者信息或检验项目

信息有误!这样的交接方式不能发现存在的问题%针对这一问

题!本组开发了"检验样本准备与采集管理#程序并嵌入
Y?:

中!进入该程序后可以对患者的个人信息&申请的检验项目&样

本名称&开单医生&计划采样时间&申请状态&样本条码&样本核

发者以及样本发送时间进行管理%当运送部员工到病房收取

样本时!护士将以上信息!与运送部员工一一核对后进行双签

名交接!可有效降低和减少患者信息或样本信息方面的错误%

*

'

,运送部与检验科交接'运送部员工在将样本送到检验科时!

检验科对样本进行逐个扫描&检查审核!如有不合格样本!将不

合格样本剔除后并记录该样本的来源及不合格原因!最后检验

科与运送部员工在交接记录本上进行双签名交接%项目实施

前!检验科记录的不合格样本的信息运送部未及时返回病房!

导致病房对送出样本的情况不能及时把握!特别是一些比较紧

急的样本可能因此耽误临床诊断%项目实施后!针对这一问

题!本组要求运送部员工在与检验科交接后!将检验科的拒收

记录及时返回病房并由病房护士签字确认!以便病房及时掌握

样本情况!避免了紧急样本被延误%
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"

样本运送
"

针对运送部员工不具备检验相关知识!对于

样本的运送和保存缺乏了解的情况!质量管理部和检验科组织

运送部员工进行培训!讲解样本的运送和保存要求!要求保障

样本及时&安全从病房运送到检验科%
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"

时间管理
"

实验室分析前样本的时间管理主要几个关键

点时间的记录'一是医生开单时间的记录%本院检验申请的提

出都是在
Y?:

中在线提交!开单时间可以准确记录!这对于急

诊样本的时间管理尤其重要+二是样本采集时间的记录%本院

病房样本采集有专门的时间规定!一般平诊检验项目的样本集

中在早上
#

点至
%

点采集!急诊检验项目在检验申请下单后立

即采集样本!新入院患者的检验项目在医生开单后立即采集%

但由于以上样本采集时间都只是
!

个时间段的规定!以前在样

本采集时!没有对采集时间进行即时记录!目前本院正在部分

科室试点采用患者腕带系统来解决该问题+三是样本交接时间

的记录%运送部员工与病房护士和检验科进行样本交接的同

时都要记录交接时间%目前本院实验室分析前样本基本上能

够保证常规样本
$I

内到达检验科!特殊样本
$&51-

内到达检

验科%
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"

项目实施成效

@2?

"

培训体系的建立
"

通过项目的实施在本院建立起了临

床&运送部
'

套培训制度并纳入常规工作内容%临床培训为逐

级培训!检验科
,

护士长&住院医师&带组医师&带组护士
,

其

他医护人员*包括实习生&进修生,三级%运送部的逐级培训分

为检验科
,

运送部主管
,

运送部员工三级%
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"

督导制度建立
"

建立了实验室分析前样本质量管理督导
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制度!由质量管理部&检验科&护理部对实验室分析前样本管理

各环节的实施情况进行检查&分析!根据存在的问题提出改进

措施以保证项目目标的完成和持续改进%
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"

实验室分析前样本质量管理体系的建立&运用
"

项目实

施前!本院实验室分析前样本质量管理没有
!

个统一的标准!

个别环节甚至存在盲区%本组通过完善&实施相关规章制度建

立了本院/实验室分析前样本质量管理体系0!并将体系的要求

落实到具体工作中%在体系的建立过程中!本组确立了
$

个环

节的"双签名#确认制度%一是在病房交接时!护士和运送部员

工进行双签名确认!避免了由于病房交接不到位导致的样本不

合格+二是在检验科交接时!检验科样本接收人员必须与样本

运送人员进行双签名确认+三是在完成检验科交接后!一旦有

被拒收的样本!要求运送人员必须将被拒收样本的信息返回到

来源科室!并对返回样本的信息与护士进行双签名确认!保证

不合格样本能够及时重新采样%
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"

实验室分析前样本不合格率的降低
"

项目实施期限为

'&&"

年
"

月至
'&!&

年
!

月%项目实施前实验室分析前住院

样本基线不合格率为
!26#8

!项目结束时不合格率为
&2#%8

!

整个项目期间实验室分析前样本不合格率降低了
($26'8

!完

成了项目预期降低
(&8

的目标%
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结
""

语

实验室分析前样本质量管理工作具有特殊性!检验过程中

的误差可以通过完整的自动化系统&完善的信息化技术和高效

的管理机制显著降低!但是对于常见的分析前错误!则需要临

床实验室与各临床科室及相关部门的沟通与合作!才能更好地

控制实验室分析前错误的发生-

#

.

%实验室分析前的各个阶段

是紧密联系&相辅相成的!任何环节的失误均会影响到样本的

质量!这其中涉及到众多科室!必须建立起系统的管理制度!消

除各个环节的障碍!明确落实责任!使整个实验室分析前管理

工作流程化!从而达到改进实验室分析前样本质量的目的!使

样本质量管理工作真正从源头抓起%
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目前实验室性激素检测项目主要有雌二醇*

G0+>,H14=

!

Q'

,&睾酮*

+G0+40+G>4-G

!

;

,&促卵泡生成素*

@4==13=G0+15N=,+1-

.

I4>54-G

!

:̀C

,&促黄体生成素*

=N+G1-1_1-

.

I4>54-G

!

9C

,&垂

体泌乳素*

O

>4=,3+1-

!

XB9

,&孕酮*

O

>4

.

G0+G>4-G

!

X

,&促绒毛膜性

腺激素*

IN5,-3I4>14-13

.

4-,H4+>4

O

1-

!

CYU

,等%由于检测过

程中存在诸多影响因素!导致其检测结果变异性大&敏感性低&

可比性差%分析前影响因素是实验室性激素检测全面质量管

理的研究重心!有学者将性激素检测分析前影响因素分为机体

自身因素*包括种族&年龄-

!

.

&性别&健康状况&生物节律变化&

体位&药物以及自身抗体等,和技术性因素*包括标本类型&采

集时间&处理&运送&保存等,

'

大类-

'

.

%

?

"

机体自身因素

由于生物活体的易变性!生理因素引起性腺激素水平的变

化所导致的检测结果的变化往往比技术性影响因素更大%

?2?

"

受检者状态
"

受检者应在平静&休息状态时抽血检查!此

时性激素水平维持相对稳定状态!检测结果较能反映机体的真

实水平+恐惧&紧张&激动&兴奋&剧烈呼吸等状态均可导致患者

激素分泌量增加+运动后能量消耗及暴热后大量出汗等会导致

体液大量丢失!性激素水平相对升高+睡眠&寒冷状态时性激素

自身基础分泌低!会导致检测结果下降-

'

.

%

?2@

"

男性
"

青春期前男性性激素一直处于较低水平!青春期

开始快速上升!青春期后分泌逐渐上升并表现出昼夜节律变

化%游离睾酮*

@>GG+G0+40+G>4-G

!

;̀

,及未与性激素结合球蛋

白*

0GTI4>54-GE1-H1-

..

=4EN=1-

!

:CVU

,结合的
;

在深夜与

早晨浓度差异很大!但与
:CVU

结合的
;

一般变化不大-

'

.

%

在
$

'

$&

!

"

'

&&

之间的某段时间!总睾酮*

+4+,=+G0+40+G>4-G

!

;;

,本身大约下降基底水平的
'!8

!

'68

!未与
:CVU

结合

的
;

下降
!(8

!

6(8

!

;̀

大约下降
$'8

!

$#8

-

$

.

%成年男性

:CVU

浓度随年龄增加而升高!男性
$&

岁后
;;

水平逐渐下

降!又称"男性更年期#或不完全年龄相关性雄激素缺乏!男性

衰老导致性激素水平以每
!&

年
!&8

的比例衰减-

'

.

%老年男

性性激素无明显昼夜节律变化!

;;

水平较低且随年龄再增加

已无明显下降!

:CVU

结合能力逐渐增加!

;̀

和游离睾酮指数

等随年龄增大而下降!主要特性是血清
;;

不随年龄老化下

降!

;̀

值随老年化逐渐下降%

?2A

"

女性
"

女性分泌的性激素主要是雌激素&孕激素&少量雄

激素!它们随青春期卵巢发育而逐渐增加!到
$&

岁左右达到高

峰!以后逐渐下降!更年期后急剧下降%成年女性性激素水平
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