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  [摘要] 目的 探讨在广西基层医院推广 尿路结石治疗的规范诊疗技术"的必要性及推广效果,制定
适合我区基层医院使用的尿路结石诊疗规范: 方法 选择马山县为试点,对县~镇~乡村等各级医院的相关医
务人员进行集中培训,并对培训前后医生的泌尿系结石诊疗水平进行考核,评估培训效果和意义: 结果 前
期调查发现马山县各级医院的医生对泌尿系结石的诊疗知识存在明显缺陷: 经过培训,受训医生对 泌尿系
结石"知识的知晓率由 44.8%提高到 82.3%,成绩从培训前<44.27 117.21>分提高到<80.07 15.77>分,培训
后的各级医院成绩均有所提高<P<0.01>,培训效果良好: 结论 广西基层医院医生的尿路结石诊疗知识存
在明显缺陷,急需专业培训: 通过培训,受训医生尿路结石的诊疗水平得到显著提高,值得在广西各基层医院
推广:
  [关键词] 尿路结石3 规范治疗3 推广3 效果评价
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Effectevaluationofknowledgetraining ofstandardtreatmentto urinary tractcalculiinpilotbasichospitalof
Guangxi LIUgang,WANg ian,WANgxiao-ping, tal.D partm ntofUrology,th P opl ,shospitalofguangxi
Zhuang Autonomousl gion, Nanning 530021, China
  [Abstract] Objective ToestabIish thenecessityand effectivenessofpopuIarizingthenormson thediagnosis
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and treatmenturinarycaicuiiin thebasichospitaisofguangxizhuangautonomousregion,and maketheguideiineof
thediagnosisand treatmentofurinarycaicuiiwhich issuitabieforthebasichospitaisofguangxi.Methods mashan
wasseiected areaasapiiotproject, and theieveiofthediagnosisand treatmenttourinarytractcaicuiiin medicai
staffswasevaiuated beforeperformingtheeffectivetraining.Thedifferencesbetween pre-and post-trainingwere
compared.Results Theinvestigation beforetrainingshowed thatthemedicaistaffsofmashan had poorknowiedgeof
diagnosisand treatmenttourinarytractcaicuii, especiaiiywhowerein town and viiiagehospitais.Theawarenessrate
were44.8% beforetrainingand 82.3% aftertraining !2 :l70.03, P<0.0l); Theaveragescoreincreased from
 44.27 1l7.2l)min beforetrainingto 80.07 15.77) aftertraining t:-l9.52, P<0.0l)).ltshowed favoura-
bieeffects.Conclusion Themedicaistaffsin basichospitaisofguangxiregion iack knowiedgeofdiagnosisand
treatmenttourinarytractcaicuii.Thesignificanteffectswereevidentthrough effectivetraining, which wasnecessary
forthemedicaistaffsand wasworth wideiyusingin basichospitaiofguangxi.
   Key words] Urinarycaicuii; Standard treatment; Promotion; Effortevaiuation

  为探索尿路结石规范治疗在广西基层医院推广
的必要性和有效模式,本课题组于 2009-08 ~20l0-
08 选择马山县为定点地区,对马山县~镇~乡等各级
医疗机构受训人员的尿路结石诊疗水平进行评估,
然后给予针对性培训: 现将推广情况总结如下:
1 资料与方法
1.1 研究对象 抽取广西马山地区县~镇~乡~村等
各级医院相关业务骨干医务人员共 70 人: 其中县
级医生 25 人,乡镇级医生 30 人,村级医生 l5 名;年
龄 20 ~6l岁;中专学历50人,大专 l0人,本科 l0人:
1.2 方法
l.2.l 培训前考核 培训前对受训医生泌尿系结
石的诊疗水平进行考核评估,考核试题由以下几个
方面组成:尿石症的症状~体征~常用检查方法~治疗
方案及适应证~常见并发症及处理~预防和诊疗进展
等: 然后根据技术水平和不足特点,制定相应的培
训计划:
l.2.2 教材 根据我区经济水平和基层医院技术
特点,特邀区内专家编制<尿路结石治疗技术在广
西基层医院应用规范 作为推广教材:
l.2.3 培训推广的具体步骤 在马山县卫生局帮
助下,以县医院为中心,召集各县~乡~镇等各级医疗
机构相关医务人员进行集中培训: 具体步骤: l)
选择并建立马山县医院示范推广点; 2)聘请泌尿
外科专家到示范点进行现场指导和讲座,提高示范

推广受训医生泌尿系结石的诊治水平; 3)从县级
医院选取医师到我院泌尿外科进行系统学习,学成
后作为当地示范推广医院的业务骨干和技术指导:
 4)依托示范推广医院,通过提供书本和影像教材~
邀请泌尿外科专家授课~现场指导和答疑等多种方
式进行培训,提高基层医生尿路结石的诊治水平:
 5)通过定期回访~电话辅导和邀请专家指导和评
估,及时掌握推广效果,并不断完善推广方案和总结
提高:
l.2.4 评价方法  l)在培训前后对受训医生泌
尿系结石的诊治水平进行考核,对培训效果进行前
后对比: 2)培训结束时填写<培训效果及满意度调
查表 ,对该培训效果~必要性进行评估,并收集受
训人员的建议,以便完善:
1.3 统计学方法 应用 SPSSl6.0 软件进行统计学
分析,计量资料以均数1标准差 %x1s)表示,组内比
较采用t检验,多组间培训前后比较采用重复测量
设计的两因素两水平的方差分析,多组均数间两两
比较采用 SNK-g 检验,计数资料采用 !2 检验,P<
0.05 为差异有统计学意义:
2 结果
2.1 培训前后受训医生泌尿系结石诊疗规范技术
知识知晓率比较 培训后医生对尿路结石规范技术
知识的知晓率从 44.8%提高到 82.3%,培训前后比
较差异有统计学意义 P<0.0l): 见表 l:

表 l 培训前后受训医生泌尿系结石诊疗规范技术知识知晓率比较!n"%#%

时 点 人数 主要症状 常用的检查方法 排石治疗适应证 ESWL治疗指征 泌尿系结石的预防 手术指征 尿路感染临床表现 诊疗进展

培训前 70 55 78.6) 44 62.9) 28 40.0) 22 3l.4) l8 25.7) 28 40.0) 32 45.7) 24 34.3)

培训后 70 67 95.7) 69 98.6) 54 77.l) 52 74.3) 60 85.7) 65 92.9) 48 68.6) 46 65.7)

!2 - 9.l8 28.68 l9.90 25.80 5l.07 43.85 7.47 l3.83

P - <0.0l <0.0l <0.0l <0.0l <0.0l <0.0l <0.0l <0.0l

 注:培训前后诊疗规范技术知识知晓率比较, !2 :l70.03,P<0.0l
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2.2 培训前后考核成绩比较 考核试卷和调查表
各发出 70 份,有效回收 70 份,回收率 l00%0 培训
前后受训医生成绩由 (44.27 1l7.2l>分提高到
(80.07 15.77>分,培训前后比较差异有统计学意
义(I=-l9.52,P<0.0l>0
2.3 不同级别医院培训前后考核成绩的比较 培
训后的各级医院成绩均比培训前有所提高 (P<
0.0l>,尤以县级医院的成绩提高最明显 (P<
0.0l>0 在培训前,县医院的成绩均高于乡镇卫生
院与村卫生所(P<0.0l>,乡镇卫生院与村卫生所
的成绩差异无统计学意义(P>0.05>;在培训后,县
医院的成绩均高于乡镇卫生院与村卫生所 (P<
0.0l>,乡镇卫生院与村卫生所的成绩差异无统计
学意义(P>0.05>0 见表 20
表 2 不同级别医院人员培训前后成绩的比较!" O1S#$分%

医院级别 人数 培训前 培训后

县医院  25 64.84 19.34A 83.64 16.5liA

乡镇卫生院 30 33.80 16.47> 78.37 14.57i#

村卫生所 l5 30.93 16.45 77.53 13.54i

合计   70 44.27 1l7.2l 80.07 15.77

 注:FA=ll65.l4,PA=0.00,FB=ll9.23,PB=0.00,FAB=76.08,

PAB=0.000 组内培训前后比较,iP<0.0l;培训前与村卫生所比

较,AP<0.0l,>P>0.05;培训后与村卫生所比较,AP<0.0l,#P>

0.05

2.4 培训对象对培训效果主观评价 根据培训后
<培训效果及满意度调查表>统计表明,认为有必要
培训者有 65 人,占 92.86%;认为通过此次学习自
己在泌尿系结石诊治水平得到明显提升者有 68 人,
占 97.l4%;培训对象对培训结果满意者为 98.57%0
3 讨论
3.1 广西由于气候~水质等环境原因,是我国泌尿
系结石的高发地区,呈逐年增加的趋势 l,2] 0 由于
经济~教育~医疗技术和设备等客观条件所限,基层
医院对泌尿系结石的诊治技术水平相对不高,不当
治疗引起的并发症和医疗纠纷时有发生0 因此,制
定适合我区医疗经济水平的 泌尿系结石诊疗规
范 并向广大基层医院推广,对提高我区各基层医
院泌尿系结石的诊疗水平有重要意义 3] 0
3.2 本课题组于 2009-08 ~20l0-08 在马山县卫生
局的支持和帮助下,顺利完成了对马山县及各乡镇

医院骨干医师 泌尿系结石诊疗规范 的培训推广
工作0 通过前期的评估调查发现,虽然泌尿系结石
是我区的多发病,但基层医院医生泌尿系结石的诊
疗知识严重不足,即使是县级医院的骨干医生,仍不
能规范~科学地治疗泌尿系结石患者,急需进行相应
培训0 存在的主要问题有:(l>对泌尿系结石的症
状~体征~常规检查等知识掌握不全;(2>对保守治
疗~体外震波碎石(ESWL>治疗~手术治疗等不同治
疗方法的适应证~禁忌证及注意事项不掌握;(3>对
合并泌尿系感染等并发症时的治疗原则不了解,容
易造成误诊~漏诊及不当治疗,导致病情延误甚至出
现严重并发症0 此外,普遍缺乏对泌尿系结石的预
防知识的了解0
3.3 医疗工作规范化是医疗安全的主要保障,泌尿
系结石诊疗规范在基层的推广是一项复杂的系统工

程,它不仅需要相当人力~财力和时间,而且需要一
定的推广技巧和经验 4] 0 我们通过对马山县~乡
(镇>~村医院(诊所>医生的集中培训,使各级医生
的尿路结石的诊疗水平有了明显的提高0 总结培训
推广经验主要有:(l>必须依托当地的卫生行政部
门,通过当地县卫生局组织~协调~管理,才能使培训
推广工作收到预期的效果0 (2>以县级医院为依
托,利用其业务水平和诊疗设备好的优势,建立县级
 规范适宜技术推广中心 ,做好乡镇医院的技术指
导工作0 (3>培训推广计划应根据当地的经济~医
疗水平进行,应着重于规范检查和诊疗流程~急症和
常见并发症的处理~不同治疗方案的选择和禁忌~转
诊指征等方面0 (4>培训专家应由临床和教学经验
丰富的人员担任;(5>对培训情况要及时进行总结~
提高,以保证培训推广工作的科学和有效0
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