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前言

临床营养工作是医疗工作的重要组成部分。
利用食物中的营养成分治疗疾病，在我国已有悠久历史，随着现代医学的发展，临床营养学已成为一
门独立学科，在临床医疗中的作用，早已受到医学界的重视，在医院工作中处于不容忽视的地位。
近年来，我省临床营养工作取得了显著成绩，一些较大的医院建立了专门的营养机构，开展饮食治疗
，营养专业队伍也有了发展。
但是，从全省来看，临床营养工作还是个薄弱环节，一些医院没有把临床营养工作摆到应有的位置，
临床营养科的建设管理严重滞后于医疗和护理工作，机构不健全，管理体制不够明确，专业技术队伍
数量不足，素质较差，技术骨干严重缺乏，营养用房拥挤，炊事设备简陋，病人膳食的“少、凉、差
、贵”问题还没有解决，就餐率低，病人对医院伙食意见较多，一定程度上影响了医院质量、形象，
制约了医院的全面发展。
为加快临床营养工作建设的步伐，加强领导，改善管理，提高营养膳食质量，保证医疗工作的需要，
使临床营养工作与医院业务建设同步发展，我厅组织专家编写了《医院临床营养科建设管理规范》（
以下简称《规范》）。
此书针对当前我省营养科建设管理的实际，立足现实，着眼未来，从学科定位、管理体制、人才培养
和硬件建设等方面，对营养科的全面建设进行了探讨，是临床营养科建设发展和质量控制的基本规范
，也是广大从事临床营养科工作的医师、护士、营养师的临床工作指南，指导临床营养工作规范、有
效、合理的开展，为患者提供优质的膳食治疗与营养服务。
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内容概要

近年来，我省各大医院的临床营养工作在各级卫生行政部门的重视、支持下取得了一定的成绩，但大
多数临床营养科(室)在组织建设、管理、医疗、教学、人才培养、医疗科研方面存在不少问题，总体
技术水平落后，服务能力降低，成为医院医疗服务“木桶”中的“短板”。
    随着医药卫生体制改革的深入，临床营养科的建设和发展已提到议事日程上来。
受省卫生厅的委托，按照卫生部关于加强临床营养工作的相关文件精神，我们组织省内部分专家编写
了《医院临床营养科建设管理规范》(以下简称《规范》)，希望从体制上、工作内容及流程、规章制
度及岗位职责、人员配备要求及管理、设备仪器、房屋建筑以及质量监督标准等全方位的进行统一规
划、要求，使医院临床营养科的建设与管理有章可循、有据可依，尽快取得较大的发展。
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章节摘录

插图：（4）机体对营养需求的改变：如肿瘤等慢性消耗性疾病、手术等创伤应激，以及生长发育、
妊娠、中老年等特殊生理性因素。
（5）排泄失常：如多尿导致的失水、腹泻导致的低钾、长期大量蛋白尿导致的低白蛋白血症等。
4.临床营养医师可与临床各科室联合诊治因代谢障碍引起的代谢病。
（1）蛋白质代谢障碍：继发于器质性疾病，如严重肝病时的低白蛋白血症；先天性代谢缺陷，如苯
丙酮尿症、血红蛋白病等。
（2）糖代谢障碍：各种原因所致糖尿病及糖耐量减低以及低血糖症等；先天性代谢缺陷，如果糖不
耐受症、半乳糖血症等。
（3）脂类代谢障碍：主要表现为血脂或脂蛋白异常的疾病，可为原发性代谢障碍或继发于糖尿病、
甲状腺功能减退等的代谢紊乱。
（4）水、电解质代谢障碍：多为继发性。
（5）矿物质代谢障碍：如铜代谢异常所致肝豆状核变性、铁代谢异常所致含铁血黄素沉着症、钙磷
代谢异常所致骨质疏松症等。
（6）其他代谢障碍：如嘌呤代谢障碍所致痛风、卟啉代谢障碍所致血卟啉病等。
5.临床营养医师可以配合临床科室对各种慢性病进行营养治疗。
如部分内分泌疾病、肾脏疾病、胃肠疾病、肝脏疾病、冠心病以及各种代谢疾病等。
相关科室常见疾病的营养支持原则和营养支持的实施要点参见附录。
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编辑推荐

《医院临床营养科建设管理规范》：医政管理规范之二十。
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