
$调查报告$

""

2NJ

*

)!"$,/,

&

d

"JIIK")/.)90$*0"-!)0"!$"!-,

%四川省产科分级诊疗指南!

-!)/

版#&应用情况调查分析#

向晓莉)

!杨
"

叶)

$

!鲜
"

明)

!舒
"

砚-

!刘
"

璐-

"

)"

四川省卫生计生政策和医学情报研究所!成都
/)!!*)

#

-"

四川省妇幼保健院!成都
/)!!*#

$

""

'摘要(

"

目的
"

了解%四川省产科分级诊疗指南"

-!)/

年版$&"简称%指南&$执行应用情况'方法
"

通过问卷调查(现场调查

在全省各医疗机构调查产科医务人员!访谈部分三级医院专家'结果
"

共收到有效问卷
-!)#

份"

,$"0#3

$!阅读了%指南&

)$/,

人"

..".3

$!认为%指南&有实际操作性的有
).#-

人"

,#"!3

$'不具有实际操作性的原因主要为孕妇或家属不同意转诊(转诊繁

琐(上转医院床位紧张等'转诊不当排序为)转诊过程的诊治处理不当(转诊流程不规范(转诊时机不当(无指针转诊等'结论
"

%指南&促进了产科分级诊疗工作的进展!需加强培训基层医务人员!并加强对转诊的管理(监督(评估'
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我国孕产妇死亡率从
-!!!

年的
#$"!

&

)!

万降低至
-!)/

年的
-)".

&

)!

万!已实现联合国千年发展目标'

)

(

!但相较于发

达国家仍然存在差距$在发达国家!孕产妇死亡已经十分罕

见!而产科危重症发生率远比孕产妇死亡率高$所以!许多国

家将危重孕产妇&产科危重症比率作为产科医疗质量的评价指

标之一'

-

(

$为保障产科医疗质量和母婴安全!加快推进产科分

级诊疗工作!促进基层提升产科诊疗水平!

-!)/

年
#

月!四川

省卫生和计划生育委员会印发-四川省产科分级诊疗指南

"

-!)/

年版#."以下简称-指南.#!对妊娠期高血压疾病等
).

种产科常见疾病在基层%二级%三级医疗保健机构的上转指征%

下转指征进行了细化和明确'

$

(

$

-指南.下发已近
)

年!为深入了解-指南.执行情况!尤其

是深入了解危急重症转诊过程中是否能科学处理$本课题组

于
-!).

年
*4#

月通过问卷和现场调查!在全省各医疗机构抽

样调查了
-!!!

余名产科医务人员!并对部分三级医院专家访

谈以做补充调查!了解分析-指南.的应用执行情况和存在的问

题!现将调查研究结果报道如下$

H

"

资料与方法

H"H

"

一般资料
"

问卷及现场抽样调查对象为四川省不同级别

医疗机构的产科医务人员!访谈对象为四川大学华西附属第二

医院%四川省人民医院%四川省妇幼保健院%成都市妇女儿童中

心部分专家$

H"!

"

方法
"

结合研究目的!除到基层医院及三级医院走访!现

场调查医院领导及专家外!通过查阅分级诊疗相关文献'

$

!

/9)!

(

并邀请产科及流行病学专家和卫生统计学专家把关自行设计

调查问卷!问卷内容包括*医务人员的一般情况!对-指南.的知

晓情况!应用情况等$通过全省妇幼保健服务网络下发问卷!

每个医疗机构抽取
)!

名产科医务人员"不足
)!

名时!即调查

所有产科医务人员#进行调查问卷的填写$所有参与问卷调查

的医务人员通过电子邮件返回问卷$

H"$

"

统计学处理
"

使用
>

Q

J2GFG$")

建立数据库!计数资料以

频数或百分率表示$

!

"

结
""

果

!"H

"

问卷调查对象一般情况
"

本次调查共收到
-)*.

份问

卷!其中有效问卷
-!)#

份!有效率
,$"0#3

$调查对象年龄以

-#

!

*#

岁 为 主 "

.!"-3

#!毕 业 年 限 以
)!

年 以 内 为 主

"

**".3

#)职称以初级为主"

#0".3

#!见表
)

$

!"!

"

问卷调查对象所在医院特征及转诊情况
"

调查对象所在

医院以综合医院为主"

/$"-3

#)医院的级别以一级为主

"

$#",3

#)医疗保健机构以县"区#级为主"

#!"-3

#)所在的医

疗保健机构制定了产科分级诊疗或转诊的相关流程的占

0."#3

)产科主要转诊地点为辖区内上级综合医院!占
/-".3

!

见表
-

$

各医院上转的最主要的
$

种病种是妊娠期胆汁淤积症%前

)0$

重庆医学
-!)0

年
)

月第
*.

卷第
$

期

#

基金项目*四川省科技厅省级科研院所基本科研项目"

-!).8(D8!!-*

#$

"

作者简介*向晓莉"

),.!4

#!副编审!本科!主要从事计划生育

和妇产科相关政策研究$

"

$

"

通信作者!

>9UGJH

*

)0.),#0*0

#`̀

"MNU

$



置胎盘%胎膜早破$三级医疗保健机构接收的下级转诊上来的

患者转诊不当排序为转诊过程的诊治处理不当%转诊流程不规

范%转诊患者自行前往%转诊时机不当%无指针转诊和其它$

表
)

""

调查对象一般情况

项目
$

构成比"

3

#

性别"

$e-!)#

#

"

男
-$- ))"#

"

女
).0$ 00"#

年龄"

$e)0*,

#

"!

-#

岁
-,$ )#"0

"

-#

!!

*#

岁
)-,, .!"-

"%

*#

岁
-#. )$",

岗位"

$e-!!)

#

"

医生
))!, ##"*

"

护士
0,- **"/

毕业年限"

$e)0.#

#

"

!

!!

)!

年
0$0 **".

"

)!

!!

-!

年
#/! -,",

"

-!

!!

$!

年
$00 -!".

"%

$!

年
0, *".

职称"

$e),,#

#

"

初级
)).) #0".

"

中级
/** $-"$

"

高级
)0! ,"!

表
-

""

调查对象医院特征及转诊情况

项目
$

构成比"

3

#

所在的医疗保健机构"

$e),*-

#

"

妇幼保健院
*-. --"!

"

综合医院
)--0 /$"-

"

民营医院
-0. )*"0

所在医院的级别"

$e-!!!

#

"

三级甲等
).) 0"/

"

三级乙等
-$- ))"/

"

二级甲等
*!/ -!"$

"

二级乙等
$-* )/"-

"

一级
.). $#",

"

未评级
)#! ."#

所在的医疗保健机构"

$e),,0

#

"

省级
)# !"0

"

市"州#级
-,. )*",

"

县"区#级
)!!- #!"-

"

乡"镇#级
/#/ $-"0

"

其他
-0 )"*

所在的医疗保健机构是否制定产科分级诊疗或

转诊的相关流程"

$e)0$!

#

"

制定
)/!) 0."#

"

未制定
--, )-"#

所在的医疗保健机构产科主要转诊地点"

$e

)0#.

#

"

辖区内同级综合医院
)-. /"0

"

辖区内上级综合医院
))/* /-".

"

辖区内上级妇幼保健机构
$), )."-

"

跨区域转诊至高级别医院
-*. )$"$

!"$

"

医护人员学习-指南.情况
"

阅读了-指南.有
)$/,

人

"

..".3

#$没有阅读的主要原因*没有相关资料%认为对自己

不重要%需要才看%工作繁忙等)阅读该指南的方式以泛读为主

"

.!"-3

#)阅读时间以
$!

!

*#UJK

为主"

$,"-3

#)阅读次数以

)

!

$

次为主"

.-"/3

#!见表
$

$

表
$

""

%指南&学习现状

项目
$

构成比"

3

#

是否阅读"

$e)./$

#

"

阅读
)$/, ..".

"

未阅读
$,* --"$

"

阅读方式"

$e)/)/

#

"

精读
*0) -,"0

"

泛读
))$# .!"-

阅读时间"

$e)#)/

#

"

!

!!

)#UJK $!/ -!"-

"

)#

!!

$!UJK )#. )!"*

"

$!

!!

*#UJK #,* $,"-

"

*#

!!

/!UJK .! *"/

"%

/!UJK $0, -#".

阅读次数"

$e)*.$

#

"

)

!!

$

次
)!.! .-"/

"

$

!!

#

次
-#0 )."#

"

#

!!

.

次
)!/ ."-

"%

.

次
$, -"/

!"I

"

影响-指南.应用主要原因
"

认为-指南.在所在医院具有

实际操作性的占
,#"!3

)认为操作实施有难度的原因主要有*

孕妇或家属不同意转诊%转诊繁琐%上转医院床位紧张%交通不

便%人力不够%基层医院专科水平欠佳等$其中以+医院专科水

平欠佳不同意转诊,为主"占
.*"*3

#$

其它影响原因有*各下级医院开展业务水平及辅助科室建

设不同步%无二级以上高危孕产妇高危评分标准%山区交通不

方便!经济能力有限%上级医院床位紧张%三级医院诊疗条件好

患者不愿回基层治疗!基层医院宣传力度不够等!见表
*

$

表
*

""

影响%指南&应用主要原因

项目
$

选择率"

3

#

-指南.于所在医院是否具有实际操作性"

$e)0*#

#

"

具有实际操作性
).#- ,#"!

"

无实际操作性
,$ #"!

"

虽达到转诊指征!但孕妇或家属不同意转诊
)-*) .*"*

"

分级指南中的指征定义不明晰!难以依从
#), $)")

"

上级医院医疗保险报销比例过低
,#$ #.")

$

"

讨
""

论

""

近乎一半的产科死亡是可避免的'

*

(

!加利福尼亚州公共卫

生部报告提及大量的孕产妇死亡都可能是因为识别%诊断和治

疗的延迟'

#

(

$为避免诊治的延迟!进一步减少产科死亡!科学

有序的分级诊疗制度是提高医疗卫生服务效率%合理利用医疗

卫生资源%节约医疗费用的重要途径$-指南.结合四川省产科

疾病特点!制定了孕产妇风险预警评估和分类分级管理的原

则!并对妊娠期高血压疾病等
).

种产科常见疾病在基层%二

级%三级医疗保健机构的上转指征%下转指征进行了细化和明

确!便于基层医务工作者在操作过程中有章可循!有利于提升

基层产科诊疗水平'

/

(

!加快推进了四川产科分级诊疗工作!同

时根据调查反馈的情况!需要进一步加大-指南.的推广应用力

度!并进一步完善$

$"H

"

-指南.应用现状及改进建议

$"H"H

"

全面应用有待加强
"

本次调查中!

)-"#3

的调查者

+所在的医疗保健机构没有制定产科分级诊疗或转诊的相关流

程,!

--"$3

未阅读-指南.!而没有阅读的主要原因有+未了解

过%没有相关资料,!说明有部分医疗机构和工作人员对产科分

级诊疗认识和重视不足!需要进一步强化-指南.的宣传和学习$

$"H"!

"

学习掌握还待深入
"

-指南.是落实产科分级诊疗的基

础!阅读次数少于
$

次%泛读%阅读时间过短!都不利于对-指

-0$

重庆医学
-!)0

年
)

月第
*.

卷第
$

期



南.的掌握应用$本调查显示!

--"$3

的人没有阅读!阅读方式

以泛读为主的占
.!"-3

!阅读时间在
$!UJK

内的占
$!"/3

!

阅读次数低于
$

次的占
.-"/3

!说明基层医院对-指南.的学

习掌握还有待深入$

$"H"$

"

受阻因素需要重视
"

在影响转诊因素的调查中不同意

转诊占
.*"*3

!分析其中原因可能有*"

)

#孕妇或家属认为转

诊繁琐)"

-

#上转医院床位紧张)"

$

#上级医院医疗保险报销比

例低)"

*

#上级医院诊疗条件好!患者不愿回基层治疗等'

))

(

$

这些原因阻碍了-指南.的实施!需引起重视$

$"H"I

"

转诊不当仍然存在
"

转诊不当的原因主要包括*转诊

过程的诊治处理不当!转诊流程不规范!转诊患者自行前往!转

诊时机不当!无指针转诊和其他$转诊不当可能延误患者病

情!同时给接受转诊医院的治疗处理造成很大的困难!也可能

影响患者对首诊医院的信任!影响产科分级诊疗持续推进$

$"H""

"

改进建议
"

包括*"

)

#各级医疗机构需要采取多种方式

加强分级诊疗制度的宣传!使更多的孕产妇及家属了解分级诊

疗对确保孕产妇安全分娩和母婴健康的重要作用$"

-

#进行有

针对性的培训和指导!加强常见上转病种的诊疗处理的培训!

强化医护人员对-指南.的学习$使医护人员明确并能熟练掌

握转诊标准%流程!合理有效地引导患者转诊到符合自身病情

的医疗机构!以保障医疗安全$"

$

#在加强-指南.培训的基础

上!建议增添人文关怀%医学哲学和医学美学方面的内容!同时

调动医护人员学习的积极性和主动性'

)-9)$

(

$"

*

#妇幼管理部

门应加强对医疗卫生机构和医务人员执行-指南.情况的考核!

促进-指南.的全面应用$

$"!

"

-指南.需要进一步完善
"

调查中反映-指南.需进一步细

化和完善!如*指南主要针对单病种!实际中要面对并发症患

者!除增加一些并发症病种及其风险预警评估和分类分级管理

外!可在指南中明确标出并发症患者的转诊时机)产科风险预

警评估和分类分级可以进一步细化并简化操作)各危急重症病

种转诊的操作具体流程和注意事项也可以细化并使操作简单)

进一步将转诊分区!明确转诊途径!通畅转诊通道等'

)*

(

$

$"$

"

深入开展-指南.应用调查
"

本次调查时间仓促!关于-指

南.的应用现状调查还有不尽之处!缺少对各医疗机构应用-指

南.的了解!下列问题还需要进一步调查督促落实*"

)

#各级医

疗保健机构是否都做了评估助产技术水平与新生儿救治能力

的工作并明确了诊疗范围!是否都列出了超出本机构功能定位

和服务能力的疾病名称$"

-

#基层医院是否都做到了将
-

级风

险以上的孕妇纳入高危孕产妇进行高危评分!专册登记上报!

对于辖区规定的重症高危是否都进行了专案管理%随访$"

$

#

产科医生是否将每次产前检查诊疗内容和孕期风险评估!高危

管理情况如实记入产科门诊病历和&或-孕产期保健手册.$并

根据每个孕妇的评估等级在高危登记册或建档病历上做好相

应颜色的标志!动态管理$是否每个产科都建有高危登记册!

这些高危登记册是否有统计数字$"

*

#为加快构建分级诊疗制

度!应抓好基层首诊!政策引导和机制创新'

)#

(

)各级医院是否

建有危急重症具体细致的转运管理流程$这些问题的调查结

果!将更 有 助 于 行 政 部 门 对 各 级 医 疗 机 构 下 一 步 管 理

的决策'

)/

(

$

综上所述!目前-指南.的发布及各种相关政策的推行很好

地促进了四川产科分级诊疗工作的进展!但是产科转诊中还存

在上下转诊不顺畅!该转未转!转诊中处理不到位的问题$针

对-指南.的应用现状!目前应做的有*一是尽快完善-指南.!使

其更易操作使用)二是加强培训基层医务人员!使他们既能准

确地掌握-指南.知识点又能合理灵活地应用并善于与患者进

行沟通)三是加强对转诊的管理%监督!做到有合理的流程%顺

畅的通道%科学的评估$
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