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如子宫不能有良好的收缩，官腔血窦长

期开放、宫腔积血及宫内感染组织不能

有效排出而积存于官腔，势必造成感染

灶无法控制和不断扩散，导致脓毒症、感

染中毒性休克，甚至危及产妇生命安全

而被迫切除子宫等。在我们成功保留子

宫的感染案例中，有效应用抗生素、中西

医结合促进宫缩和开腹手术清除病灶的

综合治疗均取得良好结局。

3．3剖宫产术后盆腔感染防治措施：本

研究显示，剖宫产术后盆腔感染的高危

因素有第二产程剖宫产、胎膜早破、生殖

道炎症性疾病、低蛋白血症和手术时间

长等。剖宫产术后盆腔感染多为上行性

感染，积极治疗妊娠期生殖道感染，重视

胎膜早破．纠正低蛋白血症，正确掌握剞

宫产时机，尽量避免第二产程剖宫产。围

手术期预防性抗生素的合理应用十分重

要，经过多年的大量临床验证，目前一致

认为无论择期剖宫产或临产后急诊剖宫

产均应预防性应用抗生素o]，剖宫产术

后子宫和盆腔的感染重在预防，作为一

名产科医师尤其要提高防范意识和手术

技巧，避免出现临床不良局面。
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急诊科是医院抢救生命的第一线，

面对的是病情复杂多变、各种急危重病

以及意外灾害事故所致突发伤患者的救

治，也是医疗纠纷的多发地。本院是二级

甲等综合性基层医院，能代表基层医院

的特点。现结合本人多年的急诊工作经

验，现针对急诊科管理和工作特点，以及

对易发生医疗安全风险的各个环节和诸

多因素进行分析探讨，报告如下。

1急诊工作中存在的医院安全问怠

1．1急诊管理困难，人员急救技能需要

提高：基层医院几乎没有抢救创伤患者

的固定急诊医师，而采取相关专科医师

会诊，严重影响多发伤员的救治。医务人

员流动性太大，临时观念导致急诊意识

不强，综合协调处理能力差，急救技术水

平参差不齐，同时给患者的系统救治留

下隐患，致使纠纷、差错、事故增多。

1．2常规制度落实不严，操作流程不规

范：急诊科医疗差错事故主要是不落实

常规诊疗操作流程和规章制度，以及医

疗核心制度如首诊负责制、会诊制度、交

接班制度、抢救制度等落实不到位。个别

医师责任心不强，检查不到位。

1．3法律意识淡薄，缺乏自我保护和对
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医疗事件的预见能力：随着人们的法制

观念不断增强，患者用法律法规衡量医

疗行为和后果的意识也不断加强；而急

诊医务人员更多是考虑如何尽快解除患

者的病痛和抢救患者的生命，往往重抢

救轻记录，缺乏具有法律效果的佐证材

料，为日后的纠纷埋下隐患，如记录时间

与实际时间不符，医疗文书书写不规范，

对病情变化及采取的医疗措施记录不及

时等。即使在医疗过程中没有失误，但由

于医疗记录缺陷，致使在医疗纠纷中可

能会承担本不应该承担的责任。

1．4忽视患者及家属的心理需求，沟通

告知不到位：患者对医院的医疗质量和

服务态度持有一个基本的期望值，当达

不到时，有些患者或家属就不理解、不能

接受，要追究医务人员的责任。急诊科大

部分纠纷是由于医务人员只注意抢救治

疗未重视沟通告知，或未与患者或家属

达成共识所致。

2急诊医院安全风险防范措施探讨

2．1建立健全基层医院急诊科：领导要

重视，政策要倾斜，要加强急诊学科复合

型人才建设并完善人员编制。有固定急

诊医护人员的支援型急诊科模式较符合

基层二级医院的急诊科建设要求f同时

应与原有的抢救组织网络，如院前急救、

重症监护室相结合，可形成全程一体化

的现代化急诊医学服务模式。

2．2建立健全急诊各项规章制度和操

作流程：急诊科内应悬挂各项规章制度

和操作流程，以保证抢救工作有序、高效

进行，对提高急诊工作质量和抢救成功

率具有重要作用，同时也是提高急诊医

师技术水平和熟练技术操作能力的有效

方法。为体现急救特点按病情危重程度

将患者分诊进入不同区域急救，按轻重

缓急组织救治。

2．3加强与患者或家属的沟通。力求达

到共识：在工作中应充分体现和保障患

者的知情同意权及医疗权，在诊疗过程

中，应与患者或家属就病情进行及时有

效的沟通，用简而易懂的语言交谈，增强

患者或家属的认同感和信任感，并在病

情变化预见性方面，力求达成共识。

2．4增强法律意识，维护自己的合法权

益：应加强法律法规培训，提高对差错事

故的防范意识和能力。培养急诊医务人

员严谨的工作作风态度，高度的责任心，

严格遵守各项规章制度和诊疗常规。加

强急诊业务知识学习，多科交流、总结经

验。严格遵守急诊病历书写规范。
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