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PDCA管理方法在降低口腔专科二级库耗材占比中的应用
周阮彤 黄泽凡 吴彬彬 何枚华 蔡仪婷

深圳市口腔医院,广东深圳,518000；

摘要:目的：探讨 PDCA 管理方法在降低口腔专科二级库耗材占比率的应用效果.方法： 根据 PDCA 循环管理步骤，

针对深圳市口腔医院修复和种植医学中心二级库耗材占比高进行分析，制定对应措施进行持续改进，检查改进效

果.结果 经过 PDCA 管理方法后，通过 HRP（Hospital Resource Planning）系统结合科室实际耗材管理情况，针

对耗材进行精细化管理模式，设立二级库耗材及医生个人耗材占比警戒线、落实“零库存”等方法，2021 年 9

月—2022 年 9 月专科二级库耗材占比由 51.28%降至 19.68%，有效证明 PDCA 管理取得的效果.结论：在 PDCA 管理

方法下，以 HRP 系统为基础，落实专科个性化耗材管理制度、流程等，加强环节把控，能够有效简化流程，降低

口腔专科二级库耗材占比，提高耗材管理质量.
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随着医疗卫生技术的不断改革发展，医用耗材在类

型、品规、性能等方面呈现逐渐多样化、复杂化、创新

性等.在促进临床诊疗水平发展的同时，也给医用耗材

管理者带来了高成本、低效率等众多管理难题
[1-2]

.PDCA

循环包括计划(Plan)、执行(Do)、检查(Check)、处理

(Action)4个主要阶段，在计划的制订和组织实施的过

程中，周而复始地循环上升的一种管理工作程序.此工

具可以针对影响口腔专科二级库耗材管理的主要影响

因素制定改进计划，推行整改措施，检查改进效果，提

高耗材管理水平
[3]
.本文应用 PDCA 方法对降低口腔专科

二级库耗材占比进行持续改进，现将改进效果报道如

下.

1 一般资料

通过本院 HRP（Hospital Resource Planning）系

统，整合科室耗材数据，统计分析实施 PDCA 管理前，

即修复和种植医学中心2021年4月—2021年12月口腔

专科耗材占比，分析原因；分析实施 PDCA 管理后，即

2022年 4月－12月口腔专科二级库耗材占比情况.

2 方法

2.1计划阶段（P阶段）

1资料收集,统计科室2021年4-12月中每月的实际

专科耗材支出情况，计算耗材占比，结果分别为 96.17%、

26.44%、41.93%、37.52%、20.17%、26.52%、34.78%、

31.82%、30.66%，2021 年 4 月—12 月平均每月专科耗

材平均占比为 51.28%.

2 解析原因,分析二级库耗材占高的影响因素，成立

以护士长为辅导员、护士长为组长，库管员、各诊室护

士的二级库耗材占比控制小组.通过分析，原因如下：

（1）人员.医护人员对耗材成本控制意识弱，存在随意

性大；医护人员更迭频繁，流动性显著；新入职医护人

员对耗材取用操作不熟练，临床操作中易存在浪费；诊

室护士耗材管理不当；库房管理人员口腔工作经验尚浅；

预估公用耗材申领过多；未及时清点库存等，造成积压

或到期未使用而浪费.（2）环境.科室二级库存房间、

公用耗材存放区域未落实人员管理，存在疏漏.（3）设

备.未进行 HRP 系统培训；系统与手工台账存在疏漏，

影响实际库存数量、有效期实时提醒.（4）材料.口腔

专科耗材成本偏高；临床实际使用操作不当，造成操作

浪费；新技术、新业务的开展，产品更新换代快.（5）

管理制度.科室二级库耗材管理流程制度不完善，缺乏

精细化管理；针对相关责任人员的奖惩机制尚未清晰界

定.

3制定措施,加强耗材管理培训，以季度耗材汇总进

行全科汇报，增强科室全体医护成本控制意识，加强临

床耗材取用操作能力的规范培训，降低操作不当对耗材

隐性浪费. 结合产品更新发展，按照计划进行申领更新，

降低不必要耗材使用，简化临床操作流程及效率.加强

与信息科联系，定期反馈 HRP 系统问题，降低系统使用

故障及数据误差
[4]
.落实轮班管理，每月定期对口腔专科

耗材及公用耗材存放区域物品进行盘存，实行合理调配，
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优先使用有效期较短的口腔专科耗材及合理预估申领.

严格执行阳关平台目录，通过临床医护使用评价中，秉

持货比三家为原则，控制申领耗材价格，节约支出成本.

通过与临床各科室联系沟通，对于不常用耗材进行多科

协调耗材调拨.

4设定目标,将2022年4-12月平均每月耗材占比控

制在25.38％左右.

2.2 实施阶段（D阶段） 针对发现的问题制定改

进方案并实施.

1 组织培训学习,定期进行科室季度二级库耗材汇

报及医护诊室耗材占比分析，增强医护人员成本控制意

识，并设立医生个人耗材警戒线，将耗材占比纳入诊室

护士质控检查指标，进行定期或不定期质控检查.根据

检查结果定期每月进行护理例会分析讨论，针对诊室护

士对耗材管理出现问题进行对应措施讨论及实施落实，

定时反馈结果
[5-6]

.

2 针对新进护士进行耗材管理培训，包括常规耗材

申领时间，流程，规格等.通过与临床实际使用相结合，

将护理教学耗材使用进行针对性培训巩固，提高用量掌

握如印模材料、固体树脂、粘接剂等，降低临床耗材使

用的隐形消耗.

3 根据产品更新进行计划性申领,库管员根据已申

领旧版本耗材有效期，提醒临床医护投入临床使用，避

免造成浪费.库管员实时关注专科产品更新，降低旧款

材料申领，避免积压，确保临床诊疗使用质量.

4经培训后，熟练掌握 HRP 系统并进行使用过程易

出现问题进行收集汇总，联系设备科相关人员下临床指

导并进行沟通，持续改进系统操作流程，提高效率及盘

库实际库存真实有效性
[7]
.

5 调整诊室耗材存放布局,7S 管理体系涵盖了整理

（Seiri）、整顿（Seiton）、清扫（Seiso）、清洁

（Seiketsu）、素养培育（Shitsuke）、安全保障（Safety）

以及成本节约（Saving）这七个关键要素.诊室需要以

7S管理标准结合科室边柜实际情况，进行耗材存放布局

设计，并落实耗材管理定期检查.

6 落实诊室结余库存书写,根据诊室实际当月结余

耗材汇总，统一科室使用实际情况后，制定下一个月的

申领计划.如一次性公用耗材口腔盘、棉签等，与当月

实际就诊量相结合进行评估判断.高值耗材如种植体根

据实际使用情况进行提前一周手术提交进行申领，防止

高值耗材囤积.避免申领过多积压诊室造成浪费.

7加强精细化管理模式,针对原有流程进行优化，制

定相关制度流程.涵盖了二级库耗材的申领流程、存储

管理及其他相关内容，并且，对于二级库库房的管理责

任主体及其详细责任人，均进行了明确的界定.另外，

还建立了奖惩制度，把二级库房的管理效果整合进科室

的业绩评价体系之内.

8 优化领料申请表,通过 HRP 系统将科室常用申领

条目进行统一汇总制作申领模板，并将规格型号及价格

等统一注明，在每月规定申领填写时以共享表格形式发

送至诊室护士进行填写，统一设置截止时间.降低申领

名称、规格书写错误等情况发生，提高护士领料填写效

率，根据规格、单价、单位等进行合理申领，库管员进

行每月核对，科室领料发放管理
[8]
.

9 优化库管员排班管理,二级库房管理人员需要将

个人信息上报至库房管理科室，包括姓名、联系电话、

工号等.若发生人员变动，需预先向库房管理科室发出

通知，并在通过其相关考核之后，方能承担二级库房的

管理职责.通过协调临床护士安排，库管员根据二级库

数据上交时间进行弹性排班.为优化库房耗材结构，针

对长期积压的、性能落后或产品过时的少量耗材，将采

取换货、淘汰或置换等措施进行调整.设定专用时间进

行耗材出入库、耗材申领、发放等工作，以实现对库存

量的有效控制
[9]
.

2.3 检查阶段（C阶段）

通过采取上述措施以后统计分析2022年4-12月科

室每月口腔专科二级库耗材占比情况，结果分别为

22.18％、24.41％、19.30％、18.86％、20.06％、19.37％、

17.87％、14.45％、19.27％，2022年 4-12月实际每月

耗材平均占比为 19.68％.

2.4 处理阶段（D阶段）

加强精细化管理模式，耗材控制小组以二级库耗材

占比作为每月质控指标进行分析，查找原因，及时采取

处理措施，持续改进.由组长引领全体组员共同制定措

施，并确保这些措施在实际工作中得到严格执行.组长

需要在组员会议上详细阐述这些措施，以确保每位组员

都能充分了解，并激励组员在后续的管理循环中积极寻

求改进之道.对临床投入使用的新产品实行独立核算，

控制专科耗材占比.根据 7S管理标准，合理申领，简化
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流程，制定标准流程，优化管理办法
[10]
.

3 结果

通过比较实施 PDCA 管理 2021 年 4-12 月与 2022

年 4-12 月口腔专科二级库耗材占比情况，设立目标值

为管理前 51.28%至 25.38%，实际结果为耗材占比由

51.28％下降到管理后的 19.68％，效果改进明显.

4 讨论

据相关资料显示，国内大部分公立医院卫生材料和

药品费支出占总支出的比例超过50％，其中医用耗材占

医院成本支出的 15％~20％，占医院医疗收入的 6％

~16％，因此，对于口腔专科材料管控尤为重要.为落实

相关文件精神提供重要支持,也有利于医院的收支结构

调整,为医院可持续发展提供重要保障.降低科室二级

库耗材消耗，目的旨在为患者提供质优、价廉的服

务.PDCA 循环管理包含了计划、实施、检查及处理这四

个关键环节，这些环节持续不断地循环进行，促进了全

面质量管理水平的持续提升与优化.在计划阶段，涉及

资料搜集、问题识别、目标设定及方案规划；进入实施

阶段，则依据既定方案与要求实施计划；随后在检查阶

段，对管理成效进行评估，总结经验教训；而在处理阶

段，则巩固有效措施并标准化，同时识别存在的问题，

为下一轮循环奠定基础.若缺失计划阶段，实施过程将

失去指引方向；缺乏实施阶段，计划则形同虚设，无法

实现其价值.若省略检查阶段，执行中的错误将无法被

及时发现；而若无处理阶段，检查所揭示的问题将陷入

无尽的循环之中，无法得到有效解决.因此，这四个阶

段构成了一个不可分割的有机整体，每一阶段都至关重

要，不可或缺.PDCA循环管理体现了计划性、目标导向

性以及执行与反馈的动态过程.本科室通过应用 PDCA

循环管理降低口腔专科二级库耗材占比 ，通过科室成

员控制耗材小组分析讨论，制定相关措施，落实结果有

效.与传统的管理模式对比，结合 HRP 系统进行持续改

进.在改进过程中，发现问题、制定措施、落实并持续.

针对实际情况建立优化科室耗材管理制度及流程，护士

长指导下，库管员提高申领预估的准确性、HRP 系统导

向下对于耗材管理具有实时性及安全性.以7S管理方法，

通过进行质量把控进行耗材管理优化，针对耗材占比设

定可量化指标进行管理，针对高低值耗材设立警戒线，

并认真落实“零库存”管理模式.有效防止过度浪费，

提高科室二级库耗材管理效率，降低科室运营成本、使

患者在就诊时减轻经济负担，有利于医院的收支结构调

整，为医院可持续发展提供重要保障.
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