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病案首页质量控制在提高病案首页主要诊断填报质量中
的作用探讨
艾克热木江·艾尔肯

（新疆维吾尔自治区维吾尔医医院，新疆  乌鲁木齐）

摘要：2012 年以来，卫生部下发了《卫生部关于修订下发住院病案首页的通知》文件，要求各大医院对病案首页进行修改，本次修
改不仅对部分项目填写作出了详细的说明，更对医院提高病案首页质量作出了要求。医院质量控制体系数据上报系统（HQMS）是目
前很多医院基于信息系统的医疗质量指标监测系统，该系统具有自动化、科学化、便捷的优势。但在实际的实施过程中还存在诸多问
题，包括数据接口不当、首页填写不全、病案信息上报出错等问题都直接影响了评价医院的治疗水平。本文针对当前我院病案首页质
量控制存在的问题展开分析，就如何提高病案首页主要诊断填报质量进行探讨。
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0   引言
病案首页涵盖了患者的基本医疗信息，具有较高的参考

价值。病案首页填写质量体现了医务工作者的工作态度与
责任心，还展现出了医院的管理水平 [1]。但在实际的运行过
程中，该系统还存在诸多的问题，尤其是在病案首页质量控
制缓解 [2]。下文通过分析当前我院病案首页质量控制情况，
分析其存在的问题，并指出具体的改善措施。

1   当前我院病案首页质量控制工作存在的问题
1.1   病案首页数据对接存在问题

病案数据是医院病案管理中最关键的内容，数据的对接
工作不仅关系着医院服务水平，更与医院的发展息息相关。
实际上，进行数据对接是考验医院管理水平和信息化应用水
平的关键，数据对接需要医院各个科室的相互配合，协调工
作。而出现质量问题往往也是因为数据对接出现问题。一方
面，因医务部和信息管理办公室不能互帮互助，容易导致数
据对接总体规划与指导不一致，常常出现接口不符的情况。
另一方面，信息管理办公室的工作主要是在数据对口接口标
准文档后，组织技术人员对接口标准和软件开发说明来开发
对接程序，定期将转换后的信息上传至首页，当这个出现问
题则会直接导致首页病案差错。
1.2   病案首页主要诊断填报填写不全

（1）病理诊断不清楚：有些病理诊断过于笼统，未能细致
划分各种病症，如疾病诊断为“膀胱肿瘤”，从字面上无法判
断是良性还是恶性；（2）主要诊断依据不够充分，如在过往病
史中提及到脑梗死，但在此次病程记录中，没有对脑梗死的
相关疾病详细描述及病例分析，并且缺少相关辅助检查结果
为诊断依据支撑，无法对疾病进行判断，判定其是否为陈旧
性疾病；（3）疾病部位不明确：如“肱骨骨折”，未表明是左侧
还是右侧，或者双侧肱骨均存在骨折，骨折类型及相邻或其
他部位的受损；（4）主要诊断和相关治疗不相符，仍以脑梗死
为例，如患者发病后出现偏瘫、失语等后遗症，入院目的为接
受相关康复治疗，而医师仍对患者进行脑梗死主要诊断；（5）
简写不规范：部分医师用“自创”的简写，由于自己熟悉能够
很好地辨别，但转由他人观看时很难明白；（6）诊断表述过于
简单：如“头部内伤”，不能清楚明了地表示头部内伤的具体
情况，可能会造成他人的误会，从而出现不良医疗事件；（7）
采用“帽子诊断”进行主要诊断，对明确为脑动脉狭窄的患
者，仍将脑动脉供血不足作为其主要诊断；（8）诊断书写不规
范及简写，如“子宫平滑肌瘤、子宫良、恶性肿瘤”，都写成子
宫瘤；（9）部分医师思想觉悟不高，工作态度不端正，往往抱
着应付了事的心态，未能尽心尽责地填报主要诊断。

1.3   数据上报过程存在问题
数据上报也是 HQMS 系统各个环节中重要的一环。除了数

据对口不达标或填写过程的差错以外，数据上报也是导致病案
首页质量问题的关键。我们常常见到因上报过程服务器或网络
原因导致的上传失败的情况，或因上传过程中工作人员操作不
当，引发病案上传不完整或上传位置、项目出现差错等人为因素
错误。常见的有：（1）因接口编码错误，提取数据不准确导致上
报数据错误；（2）导出数据后审核、加工过程中的人为操作失误
原因导致数据缺失，变为与接口不相符的格式等。如：数据导入
Excel 文档进行修改时往往直接打开数据的原因，会丢失身份证
号 15 位以后的数值。手术及操作代码和日期变为与标准代码
不一致的数值；（3）上传数据前的文档格式转换过程中的数据丢
失。这些人为操作上的失误也常会发生，这些都需要数据处理
人员要有一定的综合业务水平，包括对信息处理软件的理解和
应用能力，但我觉得更重要的是责任心和认真负责态度。

2   如何提高病案首页主要诊断填报质量
针对以上问题，逐一提出以下解决方案：（1）规范主要诊

断描述：医师根据诊断结果书写病案时，应采用书面用语，或
采用约定成俗的简称进行描述，禁止擅自缩写、简写或采用
别称 [3]。对疾病的诊断应准确无误，不能有歧义，根据主要诊
断便能直观地了解患者病情；（2）规范书病案首页填报格式：
对病案首页主要诊断填报格式进行统一，各科室均按统一标
准执行，不能自由发挥；（3）端正医师工作态度，提高思想觉
悟：临床医师是病案首页主要诊断的直接责任人，端正医师
工作态度，有利于降低主要诊断填报的错误率。可采取定期
病案首页主要诊断培训及评比；（4）加强信息技术的支撑，结
合我院实际情况，完善软硬件，防止因网络延迟、系统问题引
起的病案上传不成功等问题；（5）针对上报错误问题，经病案
统计人员核实后有信息管理人员可利用数据对接账号登陆
测试系统，可查看数据对接情况。并根据反馈的问题对首页
中的错误进行修改，可进一步保证病案首页的质量。

我院通过规范诊断、规范病案填写、提高思想觉悟、加强信息技
术支撑等措施，不仅有效提高了病案首页主要诊断填报质量，充分
发挥了 HQMS 系统的优势，更进一步促进了我院医疗水平的提升。
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