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品管圈提高孕期母乳喂养宣教率分析 
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【摘要】目的 分析品管圈提高孕期母乳喂养宣教率。方法 通过品管圈活动小组，选定“提高孕期母乳喂养

宣教率”为活动主题，选取本院妇产科门诊自 2022 年 3 月 7-18 日母乳喂养宣教中存在的问题进行分析，制定相

应优化措施，促进母乳喂养宣教率提升。结果 改善后母乳喂养宣教率达 89%明显高于改善前 35.4%；相同周期

内参加母乳喂养宣教的人数为 73 人高于改善前的 28 人；目标达成率：106.1%；进步率：151.4%。结论 经过本

次活动，准确找到了母乳喂养宣教参加率低的真因，并提出相应改善措施，提高了孕期母乳喂养的宣教率。 
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Analysis of quality control circle improving breastfeeding education rate during pregnancy 
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【Abstract】Objective To improve the education rate of breastfeeding during pregnancy through quality control 
circle activities. Methods Through the quality control circle activity group, the theme of "improving the education rate of 
breastfeeding during pregnancy" was selected as the theme of the activity, and the problems existing in the breastfeeding 
education in the outpatient department of obstetrics and gynecology from March 7-18, 2022 in our Hospital were selected. 
Carry out analysis, formulate corresponding optimization measures, and improve the rate of breastfeeding education. 
Results After the improvement, the breastfeeding education rate of 89% was significantly higher than that before the 
improvement, 35.4%; the number of people who participated in the breastfeeding education after the improvement was 
73 higher than the 28 before the improvement; the goal achievement rate: 106.1%; the progress rate: 151.4%. 
Conclusion After this activity, the true cause of breastfeeding education was accurately found, and corresponding 
improvement measures were put forward, which improved the education rate of breastfeeding during pregnancy. 
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圈名：袋鼠圈，圈名寓意：袋鼠从不后退，永远

前行，象征着开拓进取，永不退缩的精神，希望我们

所有的圈员和孕妈妈能像袋鼠一样，为了母婴安康勇

往直前。圈徽：寓意我们是袋鼠一家人，积极向上，

团结友爱，共同进步。母乳是婴儿最佳的食品，提倡

母乳喂养是母亲的权利和义务，也是医务人员的责任，

通过母乳喂养宣教能够有效地提高孕妇对母乳喂养重

要性的认识，从而提高母乳喂养率。母乳喂养宣教的

时机包括孕期、产时和产后宣教。我们这次的活动主

要是针对孕期的宣教开展的[1-3]。 
1 资料与方法 
2022 年 3 月 1 日本院产房成立了袋鼠圈小组，小

组成员 9 名，平均年龄 34.3 岁，包括圈长 1 名圈员 8
名。活动期间：2022 年 3 月 1 日至 2022 年 8 月 31 日。 

1.1 方法 
（1）主题选定本次备选主题有四个，从重要性、

迫切性、圈能力三个方面进行评定，以评分法选定主

题，根据 531 评分法进行打分，第一顺位为本次活动

主题。运用共识标准法修正权重，确定“提高孕期母

乳喂养宣教率”为本次活动主题[4]。 
（2）活动计划拟定和现况把握：活动时间为 2022

年 3 月 1 日至 2022 年 8 月 31 日，拟定品管圈的活动

步骤，根据工作流程图进行相关数据查核统计，运用

六和分析法（5W1H）制定孕期母乳喂养宣教查检表。
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查核项目：导诊护士查看孕周、护士在孕周＞32 周的

保健手册上加盖母乳喂养门诊宣教章、导诊护士告知

孕妇有“母乳喂养宣教”门诊、看诊医生见到有“母

乳喂养宣教”章开医嘱、孕周＞32 周看诊医生主动开

“母乳喂养宣教”医嘱、母乳喂养门诊有工作人员、

门诊护士通知母乳喂养门诊工作人员、工作人员及时

到岗和孕妇自愿参加母乳喂养宣教等 9 项。查核结果

数据统计：样本量 79 人，参加孕期母乳喂养宣教的人

数是 28 人，参加母乳喂养宣教率为 35.4%（现况值）。

查核的缺陷数累计 169，根据柏拉图分布的结果显示孕

妇不愿意参加母乳喂养宣教门诊、看诊医生见到有“母

乳喂养宣教”章未开医嘱、导诊护士未告知孕妇有“母

乳喂养宣教”门诊这三个因素在所有的原因中占了

81.8%，故将此三项列为本期活动的改善重点[5-6]。 
（3）目标设定：现况值孕期母乳喂养宣教率

35.4%；改善重点来自改善前的柏拉图 81.8 %；计算

圈能力为 95.6%，设定目标值为 85.9%。 
（4）解析：对于孕妇不愿意参加母乳喂养宣教门

诊、看诊医生见到有“母乳喂养宣教”章未开医嘱、

导诊护士未告知孕妇有“母乳喂养宣教”门诊等问题

进行要因选定以及真因验证[7-8]。 
①要因选定 
1）孕妇不愿意参加母乳喂养宣教门诊:全体成员通

过头脑风暴，绘制出鱼骨图，分别从人、机、料、法、

环、测六个方面进行解析，然后圈员通过 531 评分法

打分，根据 80/20 原则，总分在 36 分以上的选为要因。

经过汇总得出孕妇不愿意参加母乳喂养门诊有 4 条要

因：分别是医生未告知孕妇要参加母乳喂养门诊、产

检项目多，无时间参加、宣教缺少多形式、多渠道，

没有吸引力和宣教缺少多形式、多渠道，没有吸引力。 
2）根据同样的方法选出看诊医生见到有母乳喂养

宣教章未开医嘱的要因一共有 3 条：分别是科室未统

一开医嘱的孕周、不是每个工作日都有母乳喂养门诊

和孕晚期检查项目多[9]。 
3）同样的方法选出导诊护士未告知孕妇有“母乳

喂养宣教门诊”的要因一共有 2 条分别是：未列入导

诊护士职责和科室未培训孕期母乳喂养宣教的重要

性。 
②真因验证 
1）医生未告知孕妇要参加母乳喂养宣教的真因验

证:我们通过查找文献和访谈式问卷调查方法，收集数

据。在母乳喂养促进行动计划（2021-2025 年）指出“加

强目标人群健康教育提出医护人员是母乳喂养宣教的

第一责任人”，同时在胎心监护室通过为期 3 天，采

用访谈式问卷调查方法，共访谈了 31 位孕妇，其中有

8 人参加母乳喂养门诊，均为医生告知其要参加，参加

比例 25.8%，有 21 人未告知未参加，未参加比例为

67.7%，所以医生未告知孕妇要参加母乳喂养宣教，是

真因。 
2）产检项目多，没有时间参加的真因验证：通过

查找文献和实地查看的方法根据本院产科门诊制定的

产前检查的常规，孕 32 周、36 周产检有 B 超和大生

化检查，耗时比较长，其余孕周只是常规检查。所以

产检项目多，无时间参加，不是真因 
3）宣教缺少多形式、多渠道，没有吸引力的真因

验证：通过为期 5 天在胎心监护室对 43 位孕妇采用访

谈式问卷调查方法收集数据，其中有 19 人认可现阶段

母乳喂养门诊宣教的方式，有 24 人表示形式单一缺少

吸引力。所以宣教缺少多形式、多渠道，没有吸引力

是真因。 
4）孕妇不了解“母乳喂养宣教门诊”的内容的真

因验证：通过为期 5 天，在胎心监护室对 33 位孕妇（12
位经产妇，21 位初产妇）采用访谈式问卷调查方法，

收集数据，其中 12 位经产妇中有 8 位知晓，21 位初产

妇有 6 位知晓，知晓率为 42.4%。所以孕妇不了解“母

乳喂养宣教门诊”的内容是真因。 
5）科室未统一开医嘱的孕周的真因验证：通过查

阅文献得出孕期进行母乳喂养宣教没有孕周和频次的

建议。所以科室未统一开医嘱的孕周不是真因。 
6）不是每个工作日都有母乳喂养门诊影响开医嘱

的真因验证：通过口头询问和现场查看产科门诊的 7
位医生，只有 2 位固定在产科门诊的医生表示知晓母

乳喂养门诊开诊日，所以不是每个工作日都有母乳喂

养门诊影响开医嘱是真因。 
7）未列入导诊护士职责的真因验证：通过查阅制

度和工作流程了解到，妇产科门诊分诊护士和导诊员

岗位说明书均没有列入导诊护士需要告知孕妇有母乳

喂养宣教门诊。所以未列入导诊护士职责是真因。 
8）科室未培训孕期母乳喂养宣教的重要性的真因

验证：通过查阅 2020 至 2022 年教育台账，专科培训

计划内均无母乳喂养相关政策及制度培训，所以科室

未培训孕期母乳喂养宣教的重要性是真因[10]。 
（5）对策拟定 
针对以上真因我们拟定了 15 项对策，所有圈员对

每个项目依据可行性、经济性、圈能力进行对策选定。

根据 531 评分法总分 135 分，以“80/20”原则 108 分
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以上实行对策，圈选 8 个对策。 
①医生未告知孕妇要参加母乳喂养门诊的对策

有：1）在产科诊区电脑上贴“请开母乳喂养门诊医嘱”

的提示语；2）做胎心监护时询问孕妇是否已经参加并

在登记本上登记，未参加者通知医生开单。 
②宣教缺少多形式、多渠道、没有吸引力的对策

有：制作母乳喂养宣教视频在胎心监护室播放。 
③孕妇不了解母乳喂养宣教门诊的功能：制作“母

乳喂养门诊”简介发给第一次来产检的孕妇和孕周大

于 34 周仍未参加宣教门诊的孕妇。  
④不是每个工作日都有母乳喂养门诊：①培训母

乳喂养宣教员；②每一个工作日都开设母乳喂养门诊。 
⑤未列入导诊护士工作职责：修订导诊（分诊）

护士工作职责并完成培训和考核。 
⑥护士不知道孕期母乳喂养宣教的重要性：组织

培训并考核乳喂养相关知识及相关国家政策。 
（6）对策实施与检讨 
经过 5 月和 6 月两个月的对策实施，以上对策均

为有效对策，同时这些对策也纳入到我们常规工作项

目中[11]。 
（7）效果确认和标准化 
对比改善前后数据发现：改善后母乳喂养宣教率

89%明显高于改善前 35.4%；改善后参加母乳喂养宣教

的人数是 73 人高于改善前的 28 人；目标达成率：

106.1%；进步率：151.4%。 
无形成果：通过本次品管圈活动，我们的无形成

果表现在 QCC 手法运用、团队凝聚力、解决问题能力、

影响力、学习积极性、个人综合能力、活动信心和成

就感等八个方面都有所成长，其中 QCC 手法运用、解

决问题能力、学习积极性和个人综合能力四个方面成

长比较明显。重新修订了母乳喂养宣教门诊管理制度

和孕期母乳喂养宣教操作标准，同时我们也进一步完

善了相关的流程，规范了各岗位各成员的工作职责。 
（8）检讨与改进：在这次活动结束后，全体圈员

对活动的过程进行了总结，每个步骤都有其优点和不

足之处，同时我们在讨论中提出了今后努力的方向[12]。 
2 心得体会 
经过本次活动，通过圈成员独特的思维方式和解

决问题的着手点，运用科学手段查找出孕期母乳喂养

宣教存在的问题，层层分析，最终找到了母乳喂养宣

教的真因，采取针对性的改善措施使问题及时得到整

改并规范提高了孕期母乳喂养宣教率，同时也使我们

的圈能力得到了大大的提高。在本次品管圈活动后，

我们仍在持续追踪母乳喂养宣教率，从 9 月份开始对

住院的产妇进行了调查，调查结果显示，在本院进行

系统产检的孕妇，孕期 100%接受了母乳喂养宣教，宣

教的形式包括了现场宣教和观看视频。 
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