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无偿献血和临床用血基本工作情况

1.无偿献血方面

2.临床用血管理方面



01

1.无偿献血方面

       2020年我市无偿献血人次共计74781人，同比上年度增长10.35%，献血量27.06吨，人口献血率

8.065‰。2020年虽然受到新冠肺炎疫情影响，但全市各县（市、区）无偿献血工作都有明显提高，大

部分县（市、区）献血人次提升比例超过10%，其中章贡区增长幅度最大，高达85%；定南县、南康区、

大余县、章贡区人口献血率超过全市平均水平。医务人员12566人次，占比16.8%，其中赣南医学院第

一附属医院1178人成功献血，赣州市人民医院1117人成功献血，献血前5名的县市区有南康区，宁都县，

于都县，信丰县，兴国县，会昌县中医院献血人数高达医院职工总数的60%，赣县区二医院完成献血人

数比占本院职工总人数50%以上，南康区妇保院、赣南医学院第二附属医院、寻乌县人民医院均超过

40%！而 仅为

全院总职工的10%左右！
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无偿献血工作亮点

①献血政策落地见效。各县(市、区)主动争取政策，高位推进本辖区无偿献血工作。会昌县、寻乌县、

赣县区将无偿献血工作纳入政府工作绩效考核；安远县、大余县、龙南市对本辖区成功献血者实行免门

票游景区政策;南康区、赣县区献血办、红十字会对乡镇无偿献血工作进行绩效考核并采取激励措施,提

高乡镇党员、和群众对无偿献血的参与度;兴国县将乡镇无偿献血工作纳入乡村医生公共卫生考核条目中;

瑞金市每年为累计献血总量前一百名的献血者提供免费健康体检。

②献血活动主题突出。为应对疫情所带来的血液紧张问题，市献血办联合各系统开展无偿献血主题活动。

妇联、红十字会、卫健系统主动担当，携手举办形式多样的主题活动，首次联合赣州市直属机关工委开

展“众志成城抗疫情 捐献热血驰援生命”主题活动，联合赣州市总工会开展“热血行动”全市职工无偿

献血活动，联合市教育局和团市委开展2020年“热血战疫，青春担当”无偿献血活动，各县（市、区）

组织干部职工积极参加上述主题活动，新鲜血液不断充实。



2.临床用血管理方面

        全年未发生因临床用血输注不合理导致的医疗纠纷和事故，特别是在新冠疫情

期间，按照国家及省市要求，加强感染控制，规范输血管理，保障了用血安全。输

血科建设逐步趋于完善，安全意识进一步增强。在做好输血科建设的同时，能在专

业技术上与临床相结合不断创新与发展，如赣州市人民医院无输血手术较上年大幅

提高。在管理上做得更细更实，如信丰县人民医院专门制定《信丰县人民医院临床

输血与用血管理规定》并下发到各科室学习应用。在血液保护方面，全市自体输血

比例较2019年有所提高，用血管理更加合理规范。在方便献血者方面，赣南医学院

第一附属医院在全省率先实现血费直免，进一步方便了患者用血报账，改善了献血

者及家属用血体验。



2018年, 红细胞, 94542.5

2018年, 血小板, 9515

2018年, 血浆, 93927

2018年, 冷沉淀, 47602

2019年, 红细胞, 107200

2019年, 血小板, 12065.5

2019年, 血浆, 97011.5

2019年, 冷沉淀, 52243.5

2020年, 红细胞, 118812.5

2020年, 血小板, 13541.5

2020年, 血浆, 103692

2020年, 冷沉淀, 57018

红细胞 血小板 血浆 冷沉淀

2018-2020年各血液成分供应量
2018年 2019年 2020年

2.临床用血管理方面



近三年唯一用量持续下降的血液成分

洗涤红细胞

2018年, 洗涤
红细胞用量
(U), 2267.5

2019年, 洗涤
红细胞用量
(U), 1841.5

2020年, 洗涤
红细胞用量
(U), 1547.5

洗涤红细胞用量(U)

2018 2019 2020

2267.5U 1841.5U 1547.5U



请输入标

美乐辰旗舰店是一家
高端品牌演示视觉定

制服务提供商。

输入标题

美乐辰旗舰店是一家高端品
牌演示视觉定制服务提供商，
国内各行业演示视觉高端定
制，助力企业演讲、产品发
布会、报告等工作，木荷助

力您走向成功。

请输入标题

美乐辰旗舰店是一家
高端品牌演示视觉定

制服务提供商。

        红细胞回收率 白细胞清除率 血浆清除率 适应症

洗涤红细胞
≧80% ≧80%

≧98%

适用于以下患者改善慢性贫血或
急性失血引起的缺氧症状：
a）对血浆成分过敏的患者；
b）IgA 缺乏的患者；
c）非同型造血干细胞移植的患者；
d）高钾血症及肝肾功能障碍的患
者；
e）新生儿输血、宫内输血及换血
等。

去白悬浮红细胞 ≧90% ≧99.9% /
曾有输血后非溶血性发热反应、

需反复多次输血等患者宜输注去

白细胞悬浮红细胞；
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调研基本情况

调研对象

调研合格率

中心城区输血技术准入复核情况

各县市区二级以下医院输血技术
准入复核情况



A:调研对象

     各县（市、区）卫生健康委（献

血办）共20家，市直（驻市）各医

院9家，中转血库所在医院17家，各

县（市、区）妇幼保健院、中医院、

民营医院及卫生院共34家 。



市直（驻市）各医院

       ：非中转血库用血机构调研合格率

市内中转血库调研合
格率, 2020, 100

各县市中转血库调研
合格率, 2020, 94.1

非中转血库调研合格
率, 2020, 88.3

2020

调研为百分制，三级医疗机构包括中转血库所在
医院得分80分及以上为合格，二级医疗机构（含
未定级的妇幼保健院）得分在70分及以上为合格，
其他医疗机构得分在65分及以上为合格。



C:市中心城区有关医疗机构输血技术准入复核

不合格    合    格

经过整改后重新取得
输血资质

取消输血资质

准入复核合
格数, 不合格, 

11, 73%

准入复核合
格数, , 4, 

27%

         根据《赣州市卫生计生委关于医疗机构输血技术准

入进行复核的通知》（赣市卫计医字[2017]105号）文

件要求，组织专家对中心城区15家二级以下医疗机构进

行输血技术准入复核。



D:各县市区二级以下医疗机构输血技术准入复核情况

于   都

原有11家用血医疗机
构，2020年取消2家，
新增1家，现存10家。

宁   都

原有10家用血医疗机构，
取消3家，现存7家。

列2, 准时完成输
血技术准入复核, 

13, 76%

列2, 未准时完成
输血技术准入复

核, 4, 24%

准时完成输血技术准入复核 未准时完成输血技术准入复核



2020年市中心城区有关医疗机构输血技术准入复核现场
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存在问题

     （一） 综合管理

（二）医疗机构用血管理



（一）综合管理方面

部分县（市、区）卫健委对用血监管重视度不够，未认真贯彻落实辖
区范围内医疗机构临床用血督导检查，特别是对辖区范围内一级医疗
机构输血技术准入标准自我放松，准入后又未认真执行监管，导致部
分一级医院输血管理不够规范。迄今仍有部分县（市、区）未按相关
要求对本辖区范围内一级医疗机构输血技术准入进行复核结果报告,
有南康区卫健委、信丰县卫健委、全南县卫健委及赣县卫健委。

我市千人口献血率8.065，距全省平均水平11‰还有不小差距，距国
家“十三五”期末要求的15‰相差甚远。其中宁都县、蓉江新区人口献
血率尚不足3‰。部分县（市、区）献血占用血比低，其中宁都县、
于都县、瑞金市、信丰县、赣县区未达到80%，不能满足本辖区内的
医疗用血需求。部分县（市、区）医务人员献血有待加强，如瑞金市、
宁都县。

无偿献血
工作重视
程度有待
加强

临床用血监
管工作未落
到实处



（二）医疗用血机构管理方面

输血过程

管理各环节
仍需加强

用血安全
管理措施
有待加强

部分医院临床用
血管理委员会工

作开展流于形式，
输血新知识和新
技术得不到发展

室间质评、室内
质控以及质量管
理不完善，存在
输血管理可靠性

的安全隐患

设备
配备差

操作技
术能力
薄弱

输血技术发展

及血液保护措施
方面不够重视



龙南
妇保院

安远县
妇女儿
童医院

崇义县
中医院、
骨康医院

南康东山
仲易骨科

医院

赣县
玛丽亚
医院

寻乌县
妇保院

定南
中医院

    设备老旧不全、操作技术能力薄弱、临床用血管理

不到位，存在较大的输血管理安全隐患。



2020年无偿献血暨血液管理调研工作现场
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对策

根据发现的问题

     寻找对策



一、各县市区卫健委常见共性问题及相应对策

未对辖区内医疗机构用血工作进行检查

未对辖区内医疗机构医务人员开展血

液管理相关培训

《医疗机构临床用血管理办法》中第四章监督管理明文

规定：第三十一条县级以上地方人民政府卫生行政部门

应当加强对本行政区域内医疗机构临床用血情况的督导

检查。



二、各用血医疗机构常见共性问题及相应对策

1

输血医学文书不规范

未参加室间质评及每日室内质控
应独立设置但未设置输血科

（中转血库）
输血不良反应未在系统上报

设备使用及各项操作过程不规范 输血指征把控不严

03

04 05 06

01 02



各医疗机构常见共性问题及相应对策

1.未参加室间质评及每日室内质控

室间质评的目的：

实验室室内质控控制的目的：



各医疗机构常见共性问题及相应对策

2.应独立设置但未设置输血科

           （中转血库）



各医疗机构常见共性问题及相应对策

NO.1

NO.2

NO.3

3.输血不良反应未在系统上报

医院部分 国内外血液监测进展情况血站部分



各医疗机构常见共性问题及相应对策

4.设备使用及各项操作过程不规范



各医疗机构常见共性问题及相应对策

5.输血指征把控不严

严格执行行标：《全血和成分血使用》



各医疗机构常见共性问题及相应对策

　     输血医学文书涵盖输血适应证评估、输血治疗同意书、输

血申请单、审批单、交叉配血报告单、取血单、输血过程记录、

输血反应回报单、输血后疗效评价等。

6.输血医学文书不规范

２０１２年国家卫生健康委员会颁布的８５ 号令《医疗机构临床用血管 

理 办 法》第 二 十 八 条；

２０１８年中国医院协会发布 的《中国医院质量安全管理》团 体 标 准 

各卫生行政部门组织编写的《病历书写规范》。



6.1输血医学文书有哪些常见问题

输血申请单

审批单

一是格式和内容不统
一；二是填写不认真、
表达不规范；三是急
诊输血时申请单缺如
的信息不能及时补充；
四是申请、审批签字
医生未能严格按《医
疗机构临床用血管理
办法》的职称资历要
求。

输血知情
同意书

部分医生填写时
不够认真，甚至
出现漏签日期、
姓名等；另外，
各医疗机构在风
险告知内容的体
现上尚未达成共

识

输血病程记录

输血病程记录书
写不及时、不规

范

交叉配血
报告单

交叉配血报告单
使用的格式、内
容会参照检验报
告单，未能真正
体 现 交 叉配血

的特点

取血单、输血
反应回报单

目前尚有许多
医疗机构取血
时未设计专用
“取血单”
输血反应漏报、
迟报的现象也
比较普遍



6.2 输血医学文书规范化管理的策略

 

  

 

 

输血医学文书涵盖输血适应证评估、输血治
疗同意书、输血申请单、审批单、交叉配血
报告单、取血单、输血过程记录、输血反应
回报单、输血后疗效评价等。

 
提 高 对 输 血 医 学 文 书 规 范 化 的 认 识

  加强对输血医学文书质量监管督查

 

充分利用信息化技术统一格式和内容
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下一步工作打算
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下一步工作打算

整改情况回头看

加强临床用血管理

积极推动无偿献血工作
提高辖区内千人口献血率

强化单采血浆站细节管理



精诚合作

同舟共济扬帆起,乘风破浪万里航！



THANKS
谢谢聆听


