
进行补做；如果该条形码项目合并在另外的项目中共同进行检

测，则可忽略报警把此标本统一标识存放。任何一个血液标本

的处理情况都可以在“标本处理过程显示”中有详细的记录，方

便进行标本查询取出。在临床要求项目追加（补单）而患者又

不想重复抽血或者患者抽血困难时、医疗纠纷责任认定不明、

结果溯源等情况下，就采用标本存放记录查询功能［１０］。利用

标本存放记录查询可快速准确的查找已处理后存放于冷库的

血液标本，从而方便了检验工作，更好地服务于临床、服务于患

者。取出标本可重新进行在血液标本检验后处理系统进行存

放登记，继续存放冷库。利用血液标本检验后处理系统可进行

标本复查、漏检项目提示并补做、项目追加、结果溯源管理、医

疗纠纷责任认定，实现了实验室的信息化管理，简化了检验流

程，提高了检验质量和服务水平。
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　　侵害患者隐私权常见环节有诊疗过程、临床教学、床头卡、

病案和化验报告单信息泄露等，其中检验科对信息保护不当导

致信息泄露所占比例较大［１２］。检验数据是诊断患者病情的重

要数据资料，是患者隐私保护中的重要环节，信息泄露将给患

者带来沉重的舆论和心理压力，为疾病的治疗和康复带来消极

影响，也为医患纠纷埋下隐患。目前多数医院检验科都安装了

实验室信息管理系统（ＬＩＳ），检验科设置了化验报告单自助打

印机。信息系统的建立使发送和保存报告单实现了网络化，化

验报告单自助打印机的设置杜绝随意性，保护了患者个人隐

私。虽然硬件设施逐渐完善保证了对患者信息保密的需求，但

检验科在ＬＩＳ系统和人员上还需加强管理，以避免因隐私泄露

而引起的医患纠纷。

１　ＬＩＳ系统的管理

检验科对ＬＩＳ的依赖性越来越大，因此对如何保障系统平

稳、正常运行以及检验数据的安全提出了更高的要求。从检验

科对ＬＩＳ系统管理情况分析，目前存在一些权限管理和无关人

员出入实验室的问题，主要有人为事故，如操作人员有意无意

造成系统的不稳定或瘫痪，造成数据丢失；权限管理不明确，科

室人员对实验数据超权限浏览；非实验室人员进入实验室对计

算机违规操作等，以上这些情况均可能造成患者信息的外

泄［３］。为保护患者实验数据不丢失、不被非法使用，可从以下

三方面加强管理。

１．１　定期进行培训教育，提高实验室人员对数据保护重要性

的认识，提高对各种风险的认识，增强对相关措施的接受性，强

化措施的实施效果。培训要有计划，培训内容和考核结果要有

记录。要严防泄密，离开工作岗位要及时关闭工作界面。

１．２　设置计算机管理员岗位，计算机管理员对科室人员的

ＬＩＳ权限进行管理
［４］，针对每位工作人员不同岗位设置不同的

权限，并根据岗位变化及时更改权限设置，对违规使用系统的

行为予以批评教育。

１．３　对出入实验室人员予以管理，实验室设置门禁系统，根据

每位工作人员工作部门发放不同门卡，无关人员不得进入，对

需要进入实验室的非本实验室工作人员进出时间和事由进行

登记。

２　日常工作中的管理

日常工作中及工作人员与患者交流过程也极易造成信息

的泄露。为避免医患纠纷，加强人员管理可从以下三方面开展

工作。

２．１　对检验科工作人员进行定期宣讲，培养员工对患者信息

保密的基本素养。针对不同文化层次、不同年龄阶段和不同检

验项目，培训工作人员在接待患者或家属的来人、来电询问的

技巧和方法，尤其要加强对新入职的人员和实习同学的培训。
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针对以下较敏感的项目问询进行重点培训。（１）性病相关检

测：如衣原体、支原体、淋球菌、人类免疫缺陷病毒和梅毒螺旋

体等。（２）传染病相关检测：肝炎病毒、结核分枝杆菌和疟疾

等。（３）涉及个人重要隐私内容：如血型、激素水平如绒毛膜促

性腺激素等和肿瘤标志物如甲胎蛋白等。

２．２　医疗服务的高风险性、医患关系的特殊性，决定了医护人

员增强法律意识的必要性。必须不断强化法律意识，加强法律

法规学习，如《侵权责任法》《艾滋病防治条例》和《传染病防治

法实施办法》等，明确医患关系中隐私权的内涵、外延及侵权的

责任形式。

２．３　根据服务对象的差异，在医学检验工作中体现人文关怀，

这是一种工作态度，也是一种服务理念［５］。日常工作虽然很多

时候是面对着一份份标本，经常与不同仪器、数据打交道，但每

份标本、每一个数据的背后都是具有生理、心理及社会整体需

求的人。设置自助打印机、报告电话查询以及邮寄检验报告等

服务措施都体现了服务的理念，在工作细节设计上进一步保护

患者的隐私权，如采血时用屏风隔离、在独立空间为患者提供

咨询服务、滚动的电子显示屏上不显示患者全名等，通过细节

上的改进来进一步提高服务质量，彰显人文关怀精神。

在检验科环节上提高服务质量、实现患者隐私的尊重和有

效保护，不仅要在硬件上加强人性化设计与改进，还要强化实

验室管理，树立人文关怀理念，强化服务意识［６］。用平等的态

度对待患者、对待疾病和生命，切实做到尊重患者，保护患者隐

私，防范医疗纠纷。
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　　 临床微生物室是带有各种无法判断病原体标本的集中

地，是医务工作者与引起感染性疾病的病原微生物做斗争的场

所，同时也是引起实验室人员感染的场所，若管理不慎，不但相

关工作人员会被感染致病，很可能成为医院高危感染源。由

此，笔者从以下方面浅谈临床微生物室应如何管理，发挥在医

院感染控制中的作用。

１　加强实验室安全知识培训，提高人员素质，增强生物安全防

范意识

１９６１年在莫斯科 Ｇａｍａｌｅｙａ研究所从事肾综合征出血热

（ＨＦＲＳ）研究的实验室发生了气溶胶感染，造成１１３例感染和

发病［１］。２００３年ＳＡＲＳ疫情过后，新加坡、中国台湾和大陆实

验室相继发生了ＳＡＲＳ实验室感染，并造成人员伤亡之事

件［２］。２０１１年９月３日《中国青年报》报道：东北农业大学２８

名师生因做动物试验感染布鲁氏菌病等。实验室事故时有发

生，其主要原因与从事病原微生物操作的实验室人员接触机会

较多，传播途径不明，实验条件有限，个人防护措施缺乏，个人

安全防护意识淡薄等有关［３］，所以必须加强防范意识。

１．１　实验室相关人员的生物安全知识应从学生时代开始培

养，在医学院校开设相关生物安全课程［４］，学校与教学医院应

重视学生对医院感染发生的影响，加强实习生入院实习前的早

期相关知识培训，让他们在实习过程中有生物安全防范意识。

１．２　科室相关人员生物安全知识的培训　每年初，专人负责

制订生物安全知识学习计划，主任督促，与奖金、职称评定挂

钩，培训到位，持续进行，强化实验室生物安全负责人和相关人

员的责任意识和能力培养，保证所有相关人员掌握生物安全防

范知识，增强防范意识，考核合格上岗。

２　建立各种规章制度，编制标准操作程序文件

２．１　临床微生物实验室生物安全册　根据ＩＳＯ１５１８９的要求，

参考《实验室生物安全通用要求》《病原微生物实验室生物安全

管理条例》等结合实验室具体情况编写，内容包括：实验室概

况、安全管理要求、安全技术要求等。

２．２　技术规范、操作规程和相关记录　包括生物安全实验室

操作规程、消毒规程、个人防护用品的使用过程、尖锐器具的使

用规程、标本的接收分离操作规程、设备条件监控及检测记录、

人员培训记录、废弃物处理记录、菌种管理程序、实验室应急管

理程序、职业暴露处理程序等。

３　建立实验室生物安全负责制

实验室负责人为第一负责人，制订、维护、监督有效的实验

室安全计划、阻止不安全活动，并定期总结，发现问题。与生物

安全委员会成员一起按照生物安全政策、法规及标准，对操作

的生物安全因子进行危险度评估，根据实际情况不断完善各规

章制度。

４　预防临床微生物实验室对外界环境污染的措施

严禁实验室工作人员随意将生物标本、菌株或生物废弃物

带出实验室；实验室工作人员离开实验室前必须按规定在流水

下洗手，用烘干或自然干燥或使用一次性擦手纸的方式吸干水
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