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国际医疗卫生机构认证联合委员会（joint� com-

mission� international，JCI） 是国际公认的质量标准，

其核心价值是降低风险、保障安全与医疗质量的持

续改进

[1]

。 结肠镜检查不仅可以对全结肠进行直观

的观察，还可以做内镜下治疗，是治疗结肠病变的

最佳手段。 如果肠道准备欠佳可能会造成漏诊、误

诊并影响内镜治疗的开展

[2]

，甚至可因视野不清、肠

腔走向不明导致肠穿孔、肠出血等严重并发症

[3]

。本

次研究对结肠镜检查的患者肠道准备不清洁存在

的问题实施持续质量改进

[4]

。 现报道如下。

1� �资料与方法

1.1� � 一般资料 选择2013年1至9月象山县第一人

民医院收住结肠镜检查患者504例，其中男性318例、

女性186例；年龄28～83岁，平均年龄（52.02±1.51）岁。

行结肠镜检查原因有便秘、腹痛、腹泻、腹胀、肠梗

阻、便血、腹部肿块、结肠癌术后复查等。

1.2� � 持续质量改进方法

1.2.1� � 成立持续质量改进管理小组 护士长为项

目负责人，各责任护士登记每位结肠镜检查患者的

诊断、开始服用药物溶液时间、结束时间、开水温

度、有无下床活动、有无口服番泻叶、效果观察、有

无灌肠、内镜医生评价，便于统计。

1.2.2� � 查找问题 口服复方聚乙二醇电解质散溶

液肠道清洁后，易出现排便不彻底还需加用清洁灌

肠补救； 检查时内镜医生对肠道准备不满意等问

题，从配制方法、服用方法、服用时间、相关知识宣

教等流程中查找原因。

1.2.3� � 原因分析 在复方聚乙二醇电解质散溶液方

面：用超过40℃的温热水冲服会造成无法充分溶解

等；服用时间超过2�h，甚至4�h，服用后一直卧床或

坐着，无走动。 患者平时饮食习惯及个体差异：如长

期便秘患者等。

1.2.4� � 制定整改措施 ①在复方聚乙二醇电解质

散溶液方面： 将137.15� g复方聚乙二醇电解倒入

2000� ml的专用杯子（≤40℃）中，搅拌，溶解，送至患

者床旁， 杜绝家属或患者配置现象。 告知患者每

10～15分钟服用250�ml，以每小时1000�ml的速度服

用，建议尽量大口喝，2�h内喝完。服用的时间控制在

检查前4～8�h内，病房的肠镜检查一般安排在下午

3点至4点左右，所以复方聚乙二醇电解质散溶液在

当日上午7点至8点开始服用，效果会更好。 ②根据

以“病人为中心”的JCI理念，充分考虑患者平时饮食

习惯及个体差异：结肠镜检查前一天，应告知病人

食用半流质、流质饮食，禁食海带、韭菜、芹菜、带仔

水果（如西瓜）等粗纤维食物，如有长期便秘患者或

肠道肿瘤患者，检查前一天晚上口服番泻叶进行通便。

1.3� � 评价标准 比较改进前、后复方聚乙二醇电解

质散溶液的配制方法、服用方法、服用时间的正确

率；饮食指导覆盖率；内镜医生对肠道清洁满意率；

灌肠进行肠道清洁补救率。 常规有效的肠道清洁标

准

[5]

为：肠内清洁，无或有少量粪渣及稀粪水，色清

亮、无气泡、肠黏膜显示清晰。

1.4�统计学方法 采用SPSS� 17.0统计学软件。 计量

资料以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示。 计数资料比较采

用χ

2

检验。 设P＜0.05为差异有统计学意义。

2� �结果

持续质量改进前后肠道准备各环节合格率比

较见表1。

·经验交流·

JCI指导下的持续质量改进在肠道清洁中的

应用效果

王俏莉 陈雪叶 李洁

DOI

：

10.13558/j .cnki. issn1672-3686.2016.05.031

基 金 项 目 ： 浙江省卫生与计划生育委员会 立 项

（

2015DTA013

）； 宁 波 市 卫 生 与 计 划 生 育 委 员 会 立 项

（

2013A38

）；象山县科技局立项（

2014C6004

）

作者单位：

315700

浙江象山， 象山县第一人民医院消

化内科

·573·



全科医学临床与教育

2016

年

9

月 第

14

卷第

5

期

Clinical Education of General Practice Sep. 2016

，

Vol.14

，

No.5

时间 n 配制方法 服用方法 服用时间

改进前 504 75.23 69.81 79.48

改进后 504 99.82* 97.18* 97.61*

饮食指导覆盖

75.04

99.42*

肠道准备有效

79.46

94.02*

清洁灌肠补率

20.47

6.03*

内镜医生评价

94.58

99.61*

表1 �持续质量改进前后肠道准备各环节合格率比较/%

注：*：与改进前比较，P＜0.05。

由表1可见，持续质量改进后，在配制方法、服

用方法、服用时间、饮食指导覆盖、肠道准备有效和

内镜医生评价环节合格率明显高于改进前，清洁灌肠

补率明显低于改进前，差异均有统计学意义（χ

2

分别

=140.76、33.89、81.28、134.49、22.23、46.16，P均＜0.05）。

3� �讨论

JCI的理念以病人为中心， 建立相应的政策、制

度和流程，以鼓励持续不断的质量改进。 持续质量

改进的重点在于预防问题的发生，只有事前质量控

制，才能达到根本的质量改进，明确现行流程与规

范，识别该流程所涉及的人员，方法等信息，分析改

进的机会与环节，制定整改措施

[6]

。根据第五版JCI医

院评审标准，持续质量改进是指全面质量管理的基

础上更注重过程管理、环节控制的一种科学的护理

管理方法

[4]

。

肠道准备重点就是在于复方聚乙二醇电解质

散溶液配置的方法、服用的方法、服用的时间和饮

食指导。 同时肠道清洁度直接影响结肠镜检查的进

镜、视野及观察的准确性，是结肠镜检查成败的关

键因素之一。 在实施JCI指导下的持续质量改进中，

通过对每一位患者的肠道准备过程进行跟踪记录，

对存在的问题每月组织小组成员讨论，及时作出原

因分析、整改和总结评价：①通过学习复方聚乙二

醇电解质散的药理性能，了解到该散剂的成分为聚

乙二醇4000、无水硫酸钠、氯化钠、氯化钾、碳酸氢

钠，其中聚乙二醇4000为其活性成分，是一种长链

形高分子聚合物，如用＞40℃热水冲服，会破环其

成分， 影响疗效。 在之前的统计中发现如用超过

40℃的温热水冲服、 会导致散剂无充分溶解等问题。

通过降低水温（＜40℃）明显提高配置合格率。 ②在

服用方法上，体现JCI的理念：以病人为中心，通过建

立相应的政策、制度和流程，以鼓励持续不断的质

量改进。 针对每一个病人的年龄、以往排便情况、肠

道动能特异性等问题，采用不同的服用方法。 如在

服用过程中若病情许可必须下床走动，并自我按摩

腹部，以增加肠蠕动。 如服用时间超过2�h，甚至4�h，

服用后一直卧床或坐着，无走动，会严重影响清肠

效果。 在服用过程中责任护士要随时关注病人，掌

握患者的病史，听患者的主诉，观察排便的次数和

形状。老年患者或平时有便秘的，如已经服下1000�ml

未解大便者，一定要鼓励其下床活动，促进其排便，

不然会发生呕吐现象，增加患者心理生理负担。 采

用正确方法可明显提高合格率， 得到患者一致好

评。③了解到复方聚乙二醇电解质散溶液服用4～

8�h内，排水样便基本完成，此时肠腔内液体少，最清

洁，最易观察，适合检查或治疗。 随着时间的延长，

胃肠道自身分泌物增多，特别是胆汁分泌后肠腔变

成黑绿色，加上胃肠道新陈代谢的脱落细胞覆盖肠

壁，会严重影响肠道清洁效果。 所以建议患者在检

查当天7点至8点开始服用会效果较好。

本次研究结果显示，持续质量改进后，在配制方

法、服用方法、服用时间、饮食指导覆盖、肠道准备

有效和内镜医生评价环节合格率明显高于改进前，

清洁灌肠补率明显低于改进前， 差异均有统计学意

义（P均＜0.05）。 说明JCI指导下的持续质量改进有效

地提高了肠道清洁管理的质量， 优化了各准备环节

的规范性，减少患者灌肠的痛苦，降低了护士的工作

强度，提高了内镜医生对护士的满意度。
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