附件1

“危急值”报告处理流程

接获非书面“危急值”报告





收获者接收信息并记录





报告发出者报告并记录





接收科室、姓名





姓名、性别、年龄、科室、住院号、危急项目、检查结果





向报告者复述确认无误





姓名、性别、年龄、科室、住院号、危急项目、检查结果





接收时间（到分钟）





上报给值班医师





医师处置下达医嘱





护士执行医嘱





发出科室、姓名


（）





发出时间（到分钟）





报告





记录





记录








