
关于开展即时检验血气分析室间质评的通知

各区卫生健康委，委直属有关单位，医学院校附属医院，中

央驻津医疗机构，部分企、事业单位医院：

按照《即时检验血气分析质量控制技术规范》，为进一

步规范即时检验血气分析的临床使用，提高医疗机构即时检

验血气分析的检测质量和检测水平，现就即时检验血气分析

的室间质评有关工作通知如下：

一、参加范围

医疗机构内，开展即时检验血气分析但未参加其室间质

评的所有科室。

二、调研内容和方式

请各医疗机构扫描二维码（见附件 1），如实填写即时

检验血气分析临床应用情况有关内容，并于 2024年 5月 15

日完成调研内容填报。

三、其他事项

（一）请各区卫生健康委及时传达文件要求，严格落实

《市卫生计生委关于加强即时检测临床应用管理的通知》

（津卫医政〔2018〕133号）、《市卫生健康委关于进一步

加强即时检测有关工作的通知》（津卫医政〔2024〕167号）

文件要求，组织辖区内医疗机构按要求参加本次室间质评。

（二）请各医疗机构认真梳理机构内开展即时检验血气

分析的科室部门，由医务部门负责调研问卷填写，指定专人

负责此项工作，并组织机构内所有应参加此项室间质评的科



室按要求参加室间质评。

（三）我中心将根据各医疗机构所填报的调研表内容，为相

应机构匹配账号，并将账号统一反馈至联络员。各医疗机构

可根据账号信息，登陆天津市临床检验中心官网查询血气项

目室间质评成绩及报告。如室间质评不合格的，各医院即

时检测管理委员会要立刻停止相应设备临床应用，并协助查

找原因、积极整改。

（四）天津市室间质评血气项目每年下半年开展一次，

结果反馈时间与其他室间质评项目反馈时间同步。

四、参加费用

室间质评血气项目费用为 400元/年，缴费方式见附件 2。

各医疗机构根据实际情况，统一报名缴费，并于 5月 16日-30

日期间完成缴费。只填写报名情况未按时缴费的视为不参加

室间质评。

附件：1.调研二维码

2.缴费方式及注意事项

天津市临床检验中心

2024年 5月 10日

（联系人：市临床检验中心 王权举、袁利飞、宜建英

联系电话：022-26382496 022-26382497）



附件 1

调研二维码



附件 2

缴费方式及注意事项

一、汇款信息

收款单位名称：天津市第一中心医院

开户行：中国建设银行天津鞍山西道支行

账号：1200 1655 0000 5251 6714

行号：1051 1005 0882

二、注意事项

1.汇款须是公对公汇款。同单位多实验室报名的，院内

即时检测管理委员会负责统筹，以医院为单位汇款。切勿以

个人名义汇款。

2.我方收到汇款后将尽快把电子发票通过微信发送给汇

款方联系人，请相关人员注意查收。

3.联系人：王权举 022-26382497


