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六西格玛管理模式在静脉用药调配中心中的应用价值*

方 璐,魏凌云,高静华,陆曼婷,陈红君△

(上海市杨浦区中心医院/同济大学附属杨浦医院 200090)

  [摘要] 目的 探讨六西格玛管理模式在静脉用药调配中心管理中的作用。方法 选取该院静脉用药调

配中心2018年3月至2020年2月的医务人员和2
 

400例药方进行研究,对照组为2018年3月至2019年2月

的30例医务人员和1
 

200例药方,实施常规管理方式;观察组为2019年3月至2020年2月的30例医务人员

(与对照组为相同医务人员)和1
 

200例药方,实施六西格玛管理方式。比较两组配药情况、配药质量、不良事件

发生率和管理质量。结果 观察组配药量多于对照组,审方时间、配药时间和配药后送至科室所用时间短于对

照组(P<0.05);与对照组比较,观察组配药质量和管理质量提高,不良事件发生率下降(P<0.05)。
 

结论 六

西格玛管理模式可提高静脉用药调配中心配药质量,减少药物配制中不良事件的发生,提高管理工作水平与

质量。
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  [Abstract] Objective To
 

explore
 

the
 

effect
 

of
 

Six
 

Sigma
 

management
 

model
 

on
 

management
 

in
 

phar-
macy

 

intravenous
 

admixture
 

service.Methods The
 

medical
 

staff
 

and
 

2
 

400
 

prescriptions
 

of
 

the
 

pharmacy
 

in-
travenous

 

admixture
 

service
 

of
 

this
 

hospital
 

from
 

March
 

2018
 

to
 

February
 

2020
 

were
 

selected
 

for
 

this
 

study.
The

 

control
 

group
 

was
 

composed
 

of
 

30
 

cases
 

of
 

medical
 

staff
 

and
 

1
 

200
 

prescriptions
 

which
 

from
 

March
 

2018
 

to
 

February
 

2019,the
 

conventional
 

management
 

mode
 

was
 

implemented,while
 

the
 

observation
 

group
 

was
 

composed
 

of
  

the
 

same
 

medical
 

staff
 

of
 

the
 

control
 

group
 

and
 

1
 

200
 

prescriptions
 

which
 

from
 

March
 

2019
 

to
 

February
 

2020,and
 

Six
 

Sigma
 

management
 

mode
 

was
 

implemented.The
 

dispensing
 

situation,dispensing
 

quali-
ty

 

and
 

adverse
 

event
 

rate
 

of
 

the
 

two
 

groups
 

were
 

compared.Results The
 

dosage
 

of
 

the
 

observation
 

group
 

was
 

more
 

than
 

that
 

of
 

the
 

control
 

group,and
 

the
 

prescription
 

review
 

time,the
 

dispensing
 

time,and
 

the
 

time
 

of
 

de-
livering

  

after
 

dispensing
 

were
 

shorter
 

than
 

that
 

of
 

the
 

control
 

group
 

(P<0.05).Compared
 

with
 

the
 

control
 

group,the
 

quality
 

of
 

dispensing
 

in
 

the
 

observation
 

group
 

was
 

improved,and
 

the
 

incidence
 

of
 

adverse
 

events
 

was
 

decreased
 

(P<0.05).Conclusion Six
 

sigma
 

management
 

model
 

can
 

improve
 

the
 

quality
 

of
 

the
 

dispen-
sing

 

work
 

in
 

the
 

pharmacy
 

intravenous
 

admixture
 

service,reduce
 

the
 

occurrence
 

of
 

adverse
 

events
 

in
 

drug
 

preparation,improve
 

the
 

management
 

level
 

and
 

quality.It
 

has
 

strong
 

feasibility
 

and
 

high
 

application
 

value.
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  静脉用药调配中心指的是专业药学人员对静脉

药物进行配制,进而为患者提供优质药学服务的医疗

场所[1-2]。现阶段,静脉药物在多种疾病中被广泛应

用,努力营造安全高效的配药环境、优化配药流程,提
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高配药成功率,以提高配药工作水平与质量是静脉用

药 配 制 中 心 管 理 工 作 中 需 要 重 点 解 决 的 问 题 之

一[3-4]。六西格玛是一项工作改善流程质量的管理技

术,旨在降低成本的同时提高管理质量,优化服务流

程,促进服务水平与质量的提升[5]。为促进静脉用药

调配中心管理工作的顺利开展,本院在静脉用药调配

中心2019年3月至2020年2月实施六西格玛管理模

式,并与2018年3月至2019年2月的常规管理模式

进行比较,详情报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

本次研究对象为静脉用药调配中心的30例医务

人员,其中男3例,女27例,年龄22~40岁,平均

(31.72±1.54)岁,学历:大专7例,本科14例,硕士9
例。设2018年3月至2019年2月间静脉用药调配中

心1
 

200例药方及医务人员为对照组,药物用途分类:

400例呼吸系统病变,360例消化系统病变,260例胃

肠道病变,180例妇科疾病;设2019年3月至2020年

2月的1
 

200例药方和医护人员(与对照组为相同医

务人员)为观察组,药物用途分类:430例呼吸系统病

变,350例消化系统病变,250例胃肠道病变,170例妇

科疾病。本研究经医学伦理委员会批准同意,入组者

自愿参与并签署知情同意书。两组药物用途比较差

异无统计学意义(P>0.05),具有可比性。

1.2 方法

对照组按照常规管理模式进行管理,按照操作程

序规范配制药物,保障药物有效性和安全性,告知患

者合理用药。观察组行六西格玛管理模式,具体操作

如下。

1.2.1 定义

保障管理质量是该管理模式得以顺利实施的关

键,以“高效率、零浪费”为管理思维,结合目标制订具

体方案,将及时准确送药和降低差错率作为质量控制

重点;及时送药为每天上午8:30前将患者所用静脉

药物送至病房,以满足患者用药需求;设置目标为提

高配药准确性和送药及时性。

1.2.2 测量

合理运用定性访谈和定量调查方式,对药方审

核、药物准备和配药等可能影响配药的环节进行调

查,确定与配药有关的增效和非增效因素;按照工序

排好配药和送药次序,制订静脉配药流程:处方开具

-药方审理-标签打印-领药-药物配制-核对-
药物配制-打包-清点药物-送药-验收;对配药流

程各环节中可能影响配药准确性和送药及时性的潜

在因素进行分析。

1.2.3 分析

以分析配药增效和非增效因素为基础,与医务人

员相关能力相结合,重整配药流程及环节;此次研究

中基于药方优化、人员安排、配药流程简化和减少操

作错误等管理,在管理中引进整理、整顿、清扫、清洁

和素养“5S”管理理念,通过改善工作环境,提高工作

人员素质的方式来创造舒适、安全的配药环境。

1.2.4 改进

明确优化措施,制订改进方案:(1)结合人工审核

和系统审核方式审核药方,由审药软件审核药物剂

量、配伍、溶剂和用药方式,对药物配伍后的稳定性、
安全性和相容性进行判断,随即经药剂师复核配伍禁

忌和用药次序,联系医师纠正溶剂不合理、配伍禁忌

和给药途径错误等问题,为合理用药提供保障;(2)制
订弹性工作制度,前一天下午整理次日任务量,在此

基础上对配药人员数量进行调整;根据药量调整排

班,促进排药速度和排药准确性的提升;(3)分析领

药、药物配制、核对、打包、清点药物等配药流程,显示

重复操作较多,可对不同类型药物分类摆放,减少排

药人员活动量,提高排药效率;(4)分开摆放类似药

物,细胞毒性药物上张贴警示标签,与其他药物分开

摆放,标记易混淆药物以免排药出错,常用药物用量

较低时应按照不同规格分类包装,以缩短核对时间,
为排药提供便利,减少排药时间紧迫所致失误。

1.2.5 控制

将相关改进措施落到实处,制订出相关准则,评
价改进效果,形成科学规范、合理高效的配药流程,根
据评价的结果评定质量,提出后续整改措施。

1.3 观察指标

比较两组配药情况:包括配药量、审方时间、配药

时间和配药后送至科室所用时间。比较两组配药质

量:包括配药及时率、配药准确率和成品输液合格率。
比较两组不良事件发生率:包括药物破损率、配药差

错率和不合格医嘱。比较两组管理质量:该指标参照

静脉用药调配中心自制调查问卷,采用百分制计分

法,内容由工作态度、管理技巧、配药安全和配药水平

4个方面组成,各项内容总分均为25分,分数增加证

实管理质量提高。

1.4 统计学处理

采用SPSS22.0软件分析数据,计量资料(配药情

况和管理质量)符合正态时用x±s表示,比较采用t
检验,计数资料(配药质量和不良事件)为非等级资

料,以百分率(%)表示,比较采用χ2 表示检验,以P<
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0.05为差异有统计学意义。

2 结  果

2.1 两组配药情况比较

观察组配药量多于对照组,审方时间、配药时间

和配药后送至科室时间短于对照组,差异有统计学意

义(P<0.05),见表1。

表1  两组医务人员配药情况比较(x±s)

组别 n 审方时间(min) 配药量(袋·小时-1·人-1) 配药时间(min) 配药后送至科室时间(min)

对照组 30 6.32±1.48 61.32±4.54 2.06±0.28 9.18±1.27

观察组 30 4.15±0.76 72.78±5.16 1.12±0.06 7.21±1.15

t 9.215 10.324 25.011 7.736

P 0.000 0.000 0.000 0.000

2.2 两组配药质量比较

观察组配药及时率、配药准确率和成品输液合格

率明显高于对照组,差异有统计学意义(P<0.05),见
表2。

表2  两组配药质量比较[n(%)]

组别 n 配药及时 配药准确 成品输液合格

对照组 1
 

200 1
 

144(95.33) 1
 

136(94.67) 1
 

132(94.33)

观察组 1
 

200 1
 

178(98.17) 1
 

172(97.67) 1
 

168(97.33)

χ2 15.313 14.648 13.528

P 0.000 0.000 0.000

2.3 两组不良事件发生情况比较

观察组不良事件发生率为1.67%,低于对照组的

3.83%,差异有统计学意义(χ2=10.532,P<0.05),
见表3。

表3  两组不良事件发生率比较结果[n(%)]

组别 n
药物

破损

配药

差错

不合格

医嘱

不良事件

发生

对照组 1
 

200 18(1.50) 16(1.33) 12(1.00) 46(3.83)

观察组 1
 

200 9(0.75) 7(0.58) 4(0.33) 20(1.67)

2.4 两组管理质量比较

观察组管理质量总得分为(89.40±5.56)分,高
于对照组的(74.20±5.58)分,差异有统计学意义

(P<0.05),见表4。

表4  两组医务人员管理质量比较结果(x±s,分)

组别 n 工作态度 管理技巧 配药安全 配药水平 管理质量总得分

对照组 30 18.44±1.48 18.56±1.42 18.42±1.56 18.78±1.12 74.20±5.58

观察组 30 22.16±1.20 22.28±1.36 22.54±1.72 22.42±1.28 89.40±5.56

t 10.694 10.363 9.718 11.722 10.569

P 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000

3 讨  论

  静脉用药调配中心是现阶段应用广泛的药学服

务场所,是医疗卫生服务的重要组成部分[6]。有研究

发现,在静脉用药调配中心中实施科学规范的管理方

式可为静脉配药提供保障,促进药物成功配制,减少

配药差错率[7]。

六西格玛管理模式将患者作为服务中心,通过数

据追求完美目标,以量化数据为基础,进而通过精细

化分析来把控整个流程,实现对现有流程的完善与优

化,打破现有管理模式中的束缚,在不增加管理成本

的前提下提高配药工作效率,实现有限人力资源和医

疗资源的优化配置[8-10]。在医疗服务中应用六西格玛

管理理念,可在多个环节中发挥作用。静脉用药调配

中心是为医院不同科室及时准确提供静脉药物的场

所,将保障管理质量作为六西格玛管理目标,通过对

物品摆放和标识的规范处理来使工作环境一目了然,

清晰可见,缩短查询时间;通过对现有工作流程的规

范和简化来对相关医务人员进行分配,实现有限人力

资源的优化配制,避免工作环节重复,从而在规定时

间内将药物及时准确送至各科室,为患者按时用药提

供保障[11-13]。文中数据显示,观察组医务人员审方时

间、配药时间和配药后送至科室时间短于对照组,配
药量高于对照组,组间比较差异统计学意义(P<0.
05),与冯慧君等[14]的研究一致。笔者考虑原因可能
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在于将六西格玛管理模式运用至静脉用药调配中心

后,可对增效因素进行改进,提高配药流程合理性,使
得相关工作人员审药、配药和送药工作效率提升,两
组配药及时率、配药准确率和成品输液合格率存在差

异,观察组配药准确率高于对照组(P<0.05),分析其

原因是观察组六西格玛管理法的实施可减少配药流

程中的重复环节,缩减工作环节,提高配药准确性,提
高药物送达各科室的及时性,也可提高相关工作人员

责任意识,减少溶媒不当、配伍禁忌所致配药错误情

况的发生,为患者用药安全提供保障,与陆晓莺[15]的

研究结论一致。管理质量评价是判定医疗服务管理

理念开展情况的重要指标。以往研究主要集中在六

西格玛管理模式在静脉用药调配中心工作中对静脉

用药管理的作用,未强调该管理模式的应用对中心医

务人员的影响。本次研究在此基础上以医务人员为

研究对象,将该管理模式对在静脉用药调配中心医务

人员管理质量的影响予以探讨。文中数据显示观察

组管理质量优于对照组(P<0.05),与黄琼珊等[16]的

研究结论一致。笔者认为原因可能是六西格玛管理

模式的应用使得配药流程得以优化,充分发挥中心医

务人员的工作积极性,实现了有限人力资源的优化配

制,医务人员配药水平提高,使得不合理配药事件减

少,为配药的及时性和准确性提供保障。此外,该管理

模式的应用,利于形成科学规范的配药流程,进而在今

后的配药工作中改进不足之处,以促进配药工作质量进

一步提升,继而提高静脉用药调配中心管理质量。
总之,在静脉用药调配中心中应用六西格玛管理

模式,可提高配药质量,对配药过程中的不良事件有

防范作用,可促进整体管理质量的提升;需要注意的

是,本次研究中纳入标本数量有限,研究时间不足,所
得结论存在主观性,信效度有限,应在今后的研究工

作中增加标本数量,延长研究时间,与其他医院开展

多中心随机对照研究,以深入探讨六西格玛管理模式

在医学领域中的应用价值,旨在提高静脉用药调配中

心管理水平,为用药安全提供保障。
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