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以流程E化管理提昇檢驗報告危急值回覆率
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	摘 要

	醫療照護過程中，有時會發生失效或結果不如預期的情形，甚至造成病人發生醫療不良事件，造成嚴重的傷害。高風險醫療照護流程需執行預防性的風險評估，防範不良事件發生[1]。美國醫療評鑑機構（Joint Commission on Accreditation of Healthcare Organizations, JCAHO）要求接受評鑑的醫療機構對於警訊事件需進行根本原因分析同時每年度進行一次失效模式與效應分析以達到預應性風險管理[2]。利用根本原因分析針對「醫療不良事件」本身找出潛在或執行上偏差的要因，而對於照護系統上可能發生之失效進行結構化分析與評估，擬定防範與改善措施，減低因失效可能造成傷害與其結果之嚴重度，著重的是系統的設計、流程及服務。這也是一種對於預防不良事件發生之積極風險管理辦法。雖然對於已發生之不良事件已無法改正，但對於系統找出可能潛在失效之流程，是很好的方法 [3, 4] 。
JCAHO 2009年分析3548件嚴重醫療警訊事件，發現「溝通與團隊合作的不良」是造成醫療錯誤的首要因素，其中因檢驗檢查結果延遲的件數占15% [5]。42%醫療機構認為病人危急資訊提供的有效性，是病人是否會被延遲治療的相關因素。在JCI（Joint Commission International）國際醫療認證之病人安全國際目標(International Patient Safety Goals, IPSG)、台灣醫院評鑑及衛生福利部年度醫療品質及病人安全年度目標，皆將「檢驗危急值(critical values)即時通知與處理」列為重要的議題[6] 。


