  赣州市中医院进修生岗前教育培训考试题

       姓名：              科室：              得分：        
一、名词解释：（每题5分，共15分）
1、不良事件：

2、高度危险物品：

  3、医疗纠纷：

  二、填空：（每空1分，共30分）

1、我院于        创院，国家级重点专科      个，开放床位数是       张。

2、“三好一满意”内容为            、             、            、           。

3、医院的院训是              、             ，医院的办院宗旨是               、

             ，服务理念是             、             。

4、三重一大的“三重”是指：             、               、               ，“一大”是指：               。

5、《江西省人口与计划生育条例》规定，禁止任何单位和个人采取             对胎儿

进行性别鉴定，禁止非法医学需要的             引产。 

6、《医疗机构临床用血管理办法》明确规定医疗机构应当建立临床用血申请管理制度。输血申请必须由             医师提出申请。同一患者一天申请备血量达到或超过           
毫升的，必须由具有中级专业技术职务任职资格的医师提出申请，经             核准签发后,报             批准，方可备（用）血。

7、《中华人民共和国献血法》规定国家实行无偿献血制度。国家提倡十八周岁至          
周岁的健康公民自愿献血。

8、2级不良事件（即高度危险事件）要求医务人员       赶到现场进行协调和处理，
           内启动RCA，并采取改进措施。

9、六步洗手法的步骤为：内、外、夹、      、 大、      。WHO手卫生指征，“二前”：①             ，②清洁/无菌操作前；“三后”：③接触患者后，④体液暴露风险后，⑤                        。
三、简答题：（共40分）

1、加强医疗卫生行业纪律的八条规定的具体内容是什么？（10分）

2、发生火灾时，组织病人疏散是否按照疏散原则和逃生注意事项是什么？（10分）

 3、请简要陈述心肺复苏的具体步骤？（10分）

4、血源性职业暴露后如何进行正确处置？（10分）
四、论述题（共15分）
请您谈谈这次岗前培训的心得体会。
一、1、不良事件：指在医疗机构中发生的，任何预料之外的、不期望的可能影响患者诊疗结果，增加患者的痛苦和负担的事件，以及影响医院工作的正常运转和医务人员人身安全的因素和事件。

2、 高度危险性物品：进入人体无菌组织或接触破损皮肤黏膜的物品，一旦被微生物污染，具有极高感染风险，如手术器械、穿刺针、腹腔镜、活检钳、心脏导管、植入物等，必须达到灭菌水平。

3、医疗纠纷：医患双方发生在医疗机构，因诊疗、护理而引起的分歧和争议。
二、1、1939；268亩；2300
2、服务好、质量好、医德好、群众满意

3、厚德精术、济众博施，救死扶伤、呵护健康，关爱职业、永续创新。

4、重大决策、重要干部任免、重大项目投资，大额资金使用。

5、技术手段；性别选择性；
6、中级以上专业技术职称资格、1600、科主任、医务部门

7、60
8、立即，72小时 

9、六步洗手法的步骤为：内、外、夹、  弓  、 大、  立  。WHO手卫生指征，“二前”：①  接触患者前  ，②清洁/无菌操作前；“三后”：③接触患者后，④体液暴露风险后，⑤  接触患者周围环境后  。
三、1、医院的愿景目标及功能任务是：在5年内初成建成赣粤闽湘四省通衢的区域性医疗中心，在8-10年内全面建成赣粤闽湘四省通衢的区域性医疗中心，为广大人民群众提供更安全、更有效、更方便、更价廉的医疗卫生服务。 

2、加强医疗卫生行业纪律的八条规定的具体内容是什么？

(1)医疗机构和科室不准实行药品、仪器检查、化验检查及其他医学检查等开单提成办法。

(2)医疗机构一切财务收支应由财务部门统一管理，内部科室取消与医务人员收入分配直接挂钩的经济承包办法，不准设立小金库。

(3)医务人员在医疗活动中不准接受患者及其亲友的“红包”、物品和宴请。

(4)医务人员不准接受医疗器械、药品、试剂等生产、销售企业或人员以各种名义、形式给予的回扣、提成和其他不正当利益。

(5)医务人员不准通过介绍病人到其他单位检查、治疗或购买药品、医疗器械等收取回扣或提成。

(6)医疗机构和医务人员不准在国家规定的收费项目和标准之外，自立、分解项目收费或提高标准加收费用。

(7)医疗机构不准违反国家有关药品集中招标采购政策规定，对中标药品必须按合同采购，合理使用。

(8)医疗机构不准使用假劣药品，或生产、销售、使用无生产批准文号的自制药品与制剂。

3、疏散原则：高层先撤、患者先撤、重患者和老弱患者先撤、医护人员最后撤离。

逃生注意事项：在通过烟雾地段时，应用湿毛巾或衣物折叠三次，捂住口鼻，身体尽量伏低，沿右墙根疏散逃生；如身上着火，可以就地打滚或用厚重的衣物覆盖压灭火苗；如安全通道、楼梯或安全出口被烈火、浓烟封闭时，可通过窗户、阳台等逃往邻近建筑物或寻找未着火的房间，将门窗封闭。防止烟雾侵入，如果烟味很浓，房门烫手，说明大火已封门，此时千万不能开门逃生，应将门缝用衣物塞严实，泼水降温，在窗户、阳台摇晃醒目物件呼救等待救援。切记，不可盲目跳楼！

  4、全日制大专专技人员临聘转为正式聘用的申报条件？

   （ 1）取得与岗位相对应的专业技术资格证；

   （ 2）取得资格证后且在医院工作满一年以上（含一年）；

   （ 3）科室综合考评在90分以上；
5、 心肺复苏具体步骤：
一、判断意识：双手拍打患者双肩并呼叫病人，观察有无反应。
二、呼救帮助：立即呼叫其他医务人员帮助抢救，并携带除颤仪。
三、判断心跳、呼吸：掀开棉被，解开外衣，触摸颈动脉，同时观察胸廓起伏，判断心跳、呼吸情况。如心跳、呼吸停止，立即行心肺复苏，并记录抢救开始时间。
四、 胸外按压（C）
（1） 准备：挪开床头桌，迅速使病人去枕平卧，胸部下垫按压板，垫脚凳。
（2） 胸外按压30次（17秒完成）：
A. 部位：两乳头连线的中点或剑突上两横指
B. 手法：采用双手叠扣法，腕肘关节伸直，利用身体重力，垂直向下用力按压
C. 深度：胸骨下陷≥5cm
D. 频率：≥100次/分
五、开放气道（A）
(1) 清理呼吸道：将病人头侧向一方，用右手食指清理口腔内异物
(2) 开放气道：开放气道方法为仰面抬颏法、托颌法。常用仰面抬颏法，方法为抢救者左手小鱼际置于患者前额，手掌用力向后压使其头部后仰，右手中指、食指剪刀式分开放在病人颏下并向上托起，使气道伸直，颈部损伤者禁用，以免损伤脊髓。
六、人工呼吸（B）
使用简易呼吸器通气2次，采用“EC手法”，每6-8秒行人工呼吸1次，8-10次/分，每次呼吸约1秒，通气约0.5升，可见胸部起伏。
七、持续心肺复苏
持续心肺复苏，胸外按压与人工呼吸比为30：2，以此法周而复始进行，直至复苏。
八、观察心肺复苏有效指征
（1） 观察心跳、呼吸：触摸颈动脉（10秒），观察呼吸情况。
（2） 观察意识：观察瞳孔变化、压眶反应、对光反射。
（3） 观察循环：观察颜面、口唇、甲床紫绀变化、末梢循坏改善情况，测量血压。
（4） 判断复苏成功：继续给予高级生命支持。
九、整理、记录
（1） 撤按压板，给病人整理衣服、头部垫枕、盖好棉被、安装床头挡。
（2） 洗手，记录抢救过程。
6、（1）进行正确的局部处理：如无伤口，用洗手液和流动水清洗污染的皮肤，用生理盐水反复冲洗黏膜。如有伤口，应当从伤口近心端向远心端轻轻挤压，避免挤压损伤口局部，尽可能挤出损伤处的血液，并用洗手液和流动水进行冲洗。冲洗后，用消毒液如75%酒精或者0.5%碘伏进行局部消毒，并包扎伤口。

（2）向科室负责人报告，并院感小红旗网报《医务人员职业暴露报告卡》、电话告知感染管理科（8083334）。

（3）核实暴露的感染源情况，根据感染源种类及暴露程度，进行相关抗原抗体检测。

（4）采取相应的预防感染措施，并定期追踪随访。

略

