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                          内容框架内容框架

一.制定护理查对制度的重要性.

二.查对制度的分类.

三.每一项所包含的内容是什么.

四.案例分析.

五.心态很重要.



护理查对制度的重要性护理查对制度的重要性

v查对制度是保证病人安全，防止差错事
故的一项重要措施。因此，护士在工作
中必须具备严肃认真的态度，思想集中，
业务熟练，严格执行三查七对制度，以
保证病人的安全和护理工作的正常进行。
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l Social Role

l Selfl -l Image

l Trait

l Motive

l Social Role

l Selfl -l Image

l Trait

l Motive

差错事故

l Expert

l I Am Smart

l Persistent

l Personal Achievement

l Healer

l I Help People Help 

l Themselves

l Accurate Empathy

l Resourceful Power
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      查对制度的分类查对制度的分类

答: 1医嘱查对制度

     2服药、注射、输液查对制度 

     3输血查对制度   

     4手术病人查对制度  

     5供应室查对制度      

     6饮食查对制度                 

     7腕带标识制度



（一）医嘱查对制度（一）医嘱查对制度
1.1.医嘱应做到班班查对，夜班查对当日医医嘱应做到班班查对，夜班查对当日医

嘱，查对者须签全名。嘱，查对者须签全名。

2. 2. 医嘱不明要问清。对口头医嘱、医嘱不明要问清。对口头医嘱、

医嘱不全、未签名、不注明时间、剂医嘱不全、未签名、不注明时间、剂

量、用法者不执行。量、用法者不执行。

33. . 抢救病人时的口头医嘱，护士要抢救病人时的口头医嘱，护士要

重复一遍方可执行重复一遍方可执行,,并保留用后的空瓶，并保留用后的空瓶，

经两人核对后方可丢弃，抢救结束后及时经两人核对后方可丢弃，抢救结束后及时

补全医嘱。补全医嘱。

4. 4. 整理医嘱单后，必须经第整理医嘱单后，必须经第22人核对。　人核对。　

5. 5. 每周总查对医嘱每周总查对医嘱11次。查对者须签次。查对者须签

全名。　　全名。　　

6. 6. 护士执行医嘱后一定要签字。护士执行医嘱后一定要签字。



                                （二）服药、注射、输液查对制（二）服药、注射、输液查对制
度度

    1.  服药、注射、输液须严格执行三查七对。

三查：摆药时查，服药、注射、处置中查，服

 药、注射、  处置后查。七对：对床号、姓名、

    药名、剂量、浓度、时间和用法。

      2. 备药前要检查药品的质量、标签、失效

 时间，如安瓿有裂缝或瓶口松动，则不得使用。

      3. 摆药后必须经第2人核对方可执行。　

      4. 易致过敏的药物，给药前应询问有无过

    敏史。使用毒、麻、限、剧药时，要经过反

    复核对，用后保留安瓿。用多种药物时注意

      有无配伍禁忌。   

      5. 发药或注射时，病人如提出疑问，应

       及时查清，方可执行。

     



双人核对

过敏药物温馨字条



（三）输血查对制度（三）输血查对制度
1. 查对采血日期，血液有无凝血块
或溶血，并查看血瓶有无裂痕。　

2. 查对输血单与血瓶标签上
的献血者的姓名、血型、
血瓶号及血量是否相符。

3. 查对病人床号、姓名、院
号、原始血型及用血量。

4. 与受血者的交叉配血有无
凝集。交叉配血报告必须
两人核对无误(两人签全名
)方可执行。　　

5. 输血完毕，应保留供血者
血袋，直到病人输血结束
无不良反应后方可处理。
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