
临床科室质控工作计划(优质5篇)
计划是指为了实现特定目标而制定的一系列有条理的行动步
骤。那关于计划格式是怎样的呢？而个人计划又该怎么写呢？
下面是小编为大家带来的计划书优秀范文，希望大家可以喜
欢。

临床科室质控工作计划篇一

护理工作的服务最终体现于保障患者的生命安全，根据医院
质量管理年“质量、安全、服务、费用”的要求，质量管理
必须贯穿于护理工作的始终，因此必须紧紧围绕质量这条主
线，根据医院及护理部工作计划，制定护理质控计划以保证
护理质量持续改进：

实行院长领导下的护士长――全体护士的二级质量管理监控，
落实护理质量的持续改进，全面落实质控前移，加强专项质
控，落实纠纷缺陷管理，实施安全预警管理。

（一）进一步完善护理质量标准与工作流程。

1、结合临床实践，不断完善质控制度，进一步完善护理质量
考核内容及评分标准，如病房管理、基础护理、重病护理、
消毒隔离、护理文件的书写等。

（二）建立有效的护理质量管理体系，培养一支良好的护理
质量管理队伍。

1、继续实行以护士长――科室质控员的二级质控网络，逐步
落实人人参与质量管理，实现全员质控的目标。

2、发挥护理质量监控小组的作用，注重环节质控和重点问题
的。整改效果追踪



3、成立危重病护理抢救小组。

4、加大落实、督促、检查力度，注意对护士操作流程质量的
督查。

5、完善护理质控制度、职责，每季度召开会议，对护理存在
的疑难问题进行讨论、分析、提出有效的整改措施。

8、建立并健全安全预警工作，及时查找工作中的隐患，并提
出改进措施。

临床科室质控工作计划篇二

医院小儿内病区 20xx年科室护理质控计划：

20xx年儿科病区为加强护理质量管理，保障患儿安全，促进
护理质量持续改进，根据护理部及科室20xx年工作计划及目
标，特制定科室护理质控计划，具体内容如下：

1．由护士长全面负责科室护理质量管理。

2．完善护理质控组织体系，重新调整一级质控分组及各组护
理质控成员，加强质控员质控。

3．各质控小组按照质控月计划，每周对照质控检查标准自查，
至少1次，发现问题及时反馈、通知责任人整改，并进行持续
质量改进。

4．护士长每月初组织召开科室质量分析会，并对本月出现的
问题进行原因分析，并制定整改措施，每月护理质控持续改
进月总结及科室护理质量管理目标完成情况于下月5号前上报
护理部。

5．及时进行科内发生的护理不良事件分析讨论并进行整改。



6.病房管理组成员：…...每周协助护士长根据质控周计划完
成质控。

7．病房管理组每月完成护理管理目标：责任护士对病人病情
掌握率95%，分级护理合格率95%。患者健康教育覆盖率100%.

临床科室质控工作计划篇三

2014年是我院医务工作的关键一年，为做好工作，现将一年
来工作计划汇 报如下：

一、规范业务查房，提高查房效果。

改变往年查房应付的局面，真正选取科室疑难病历，讨论该
病的疑、难 点诊断及治疗问题，集思广义，提出解决问题的
办法，达到提高业务水平，明确诊断治疗的目的。同时，讨
论的过程也是学习的过程，学习专科疾病的知识，规范专科
疾病的诊治规范。

二、加强细节管理，培养良好的工作习惯。

细节决定质量，妇产科随机性强，做科主任忙于日常事务，
疏于管理，2014年将把精力放在日常质控工作，从小事抓起，
将质控工作贯穿于每日工作中，每周质控一到两项，形成规
范，让科室人员也在质控中逐渐形成良好的习惯，减少懒散
心理及应付心理，真正从方便工作，方便管理为出发点。另
外发挥质控员的作用，将一些日常质控工作交给她们，提高
大家参与意识，动员全科人员参与管理，有效提高自我管理
意识，提高科室管理的效率。

三、加强业务学习，提高整体专业水平。

加强专科业务知识学习，系统学习妇产科学，围产期知识，
新生儿复苏，产科急症急救及应急程序，全科人员参与，大



家轮流备课，每月一次。并进 行产科急症抢救演练，人人过
关，提高应急能力及专科诊治水平。

四、加强健康宣教工作

设计专科健康教育手册，分为新生儿保健手册，产褥期保健
手册和妇科疾病保健手册，将保健知识以简洁、明快的语言
形式表达，设计清新的版面，吸引病人真正去了解知识。同
时规范科室健教内容，形成一体化健教内容，科室备份，人
人掌握，有效提高健康宣教工作。五、完成日常各项工作及
质控工作。

产房管理是科室管理的薄弱环节，产房交接及查对工作一直
不能系统贯 彻落实，2014年产房管理工作细化，每项工作指
定一位负责人，小组长总负责全面质控工作，全面提高产房
的管理工作。同时加强院内感染控制及监测工作，完成各项
医疗护理质量控制与管理。

一年的开始，愿意付出努力来达到更高的目标，产科工作压
力大、责任心强，风险高，医疗质量控制工作贯常日常工作
每一天，愿用每一天的辛苦换取科室工作的顺利开展，用每
一天的付出提高管理工作的规范实用，用每 一天的心血争取
科室每位医护人员的愉快工作。

临床科室质控工作计划篇四

组长：沈宏达(科主任)、王英(护士长)质控员：朱劲松(医
生)、郑俊珂(护士)。

二、科室质控小组职责

4、做好科室的质量自测自评，分析科室医疗质量数据、病人
投诉情况、质量缺陷问题，自我查找医疗隐患，自评工作优
劣。



三、科室质控小组工作计划

4、对各种医疗文书的书写情况进行检查(病历、处方、申请
单、护理文件)，对核心制度执行情况进行检查，对护理工作
进行检查，提出整改措施并落实。

临床科室质控工作计划篇五

一、需要改进的内容 医疗制度、医疗技术 1.重点抓好医疗
核心制度的落实: 首诊负责制度、三级医师查房制度、疑难
危重病例、讨论制度、会诊制度、危重患者抢救制度、分级
护理制度、死亡病例讨论制度、交接班制度、病历书写规范、
查对制度、抗菌药物分级管理制度、知情同意谈话制度等。

加强医疗质量关键环节的管理。

3.加强全员质量和安全教育，牢固树立质量和安全意识，提
高全员质量管理与改进的意识和参与能力，严格执行医疗技
术操作规范和常规。

1.严格遵守医疗卫生管理的法律、法规、规章、诊疗操作规
范和常规，加强对科室 的质量管理、检查、评价、监督。

3.认真执行医疗质量和医疗安全的核心制度，建立病历环节
质量的监控、评价、反馈，每本病历均由住院医师、副主任
医师、科主任三级进行质控，每周科室医疗质量管理小组进
行质量检查一次，每月科室医疗质量管理小组对科室医疗质
量情况进行一次全面的分析、评估，半年总结一次，检查处
理情况及时进行通报。

4.每月组织进行“三基”培训，每季度组织技能操作考核。

5.加强《病历书写规范》和《医疗事故处理办法》的学习和
领会，严格按规定及时、准确、完整书写医疗文书。科主任



为科室医疗质量第一责任人，并确定住院医师、副主任医师、
科主任负责对科室病历归档前进行三级 质量检查，查出缺陷
及时反馈及改正。

提高科室业务学习的质量，保证业务学习的数量。每月进行
业务 学习一次，疑难病例讨论两次。


