
附件 2

广东省生物医学工程学会

《儿童标准化可弯曲支气管镜诊疗中心建

设及操作规范》团体标准（征求意见稿）编

制说明

一、工作简况

1 任务来源及协作单位

本项目由广东省生物医学工程学会委托，由广州医科大

学附属妇女儿童医疗中心、首都医科大学附属北京儿童医院、

四川大学华西第二医院、广州呼吸健康研究院、重庆医科大

学附属儿童医院、上海交通大学医学院附属上海儿童医学中

心、首都医科大学附属首都儿童医学中心、天津市儿童医院、

浙江大学医学院附属儿童医院、南京医科大学附属儿童医院、

厦门大学附属第一医院、西安市儿童医院、深圳市儿童医院、

汕头大学医学院第二附属医院、中山大学附属第三医院、中

山市博爱医院、深圳市龙华区妇幼保健院、中南大学湘雅医

学院附属儿童医院（湖南省儿童医院）、中国医师协会儿科

分会呼吸学组、广东省临床医学会儿科呼吸专委会，共 20



家单位的学者表成立了《儿童标准化可弯曲支气管镜诊疗中

心建设及操作规范》团体标准编制小组，开展并协调本标准

的编制工作。

2 主要工作过程

2.1 起草组成员及其所做的主要工作

2.1.1 起草组成员 卢根、焦安夏、刘瀚旻、钟长镐、李渠北、

张磊、朱春梅、郭伟、吴磊、刘峰、杨运刚、余宏川、王文

健、林创兴、张萍萍、王桂兰、丁辉、杨迪元、徐雪花、刘

玉琳、刘花艳、秦怡、黄儒霖。

2.2.2 起草组成员所做的主要工作 卢根、焦安夏、朱春梅、

李渠北、杨迪元、秦怡制定了标准的编制计划及完成了框架

设计，刘翰旻、钟长镐、张磊、郭伟、吴磊、刘峰、杨运刚、

余宏川、王文健、林创兴、张萍萍、王桂兰、丁辉、刘玉琳、

刘花艳、黄儒霖开展了标准制定所需资料的收集与整理及标

准的撰写，徐雪花负责标准文本的具体编制。

二、标准编制原则和确定标准主要内容（如技术指标、参数、

公式、性能要求、试验方法、检验规则等）的论据

1. 标准编制原则

本标准编制工作遵循以下原则：严谨、科学、规范、实

事求是。

1.1 标准工作组根据该标准的具体情况制定了标准制定的基



本原则：保证标准的先进性、合理性及相关标准的配套性；

保持标准的实用性；贯彻及引用最新版本的有关基础标准。

1.2 标准起草及编写符合 GB/T 1.1-2020《标准化工作导则

第 1 部分：标准化文件的结构和起草规则》和 GB/T 20001

《标准编写规则》。

2 确定标准主要内容的论据

2.1 行业需求与发展现状

随着儿童呼吸系统疾病诊疗技术的发展，对儿童支气管

镜诊疗中心的规范化建设和服务能力提出了更高要求。为了

满足儿童患者的就医需求，提高医疗质量和安全，需要制定

相应的团体标准来引导和规范诊疗中心的建设和管理。

目前各地在儿童支气管镜诊疗中心建设、诊疗技术临床

应用水平等方面存在参差不齐的情况，部分医疗机构在设施

设备、人员配备、操作流程、质量控制等方面存在不足，团

体标准的制定旨在解决这些问题，促进儿童支气管镜诊疗行

业的健康发展。

2.2 现有指南与规范

《儿科呼吸内镜诊疗技术临床应用管理规范》（2019 年

版）、《儿科呼吸微创介入(内镜)中心建设指南》明确了医

疗机构开展儿科呼吸内镜诊疗技术应满足的基本条件，包括

医疗机构的功能、任务、技术能力，相关科室的设置，术前

准备室、诊疗室、麻醉恢复室、内镜清洗消毒室等场所和设



备的要求等，为标准中关于诊疗中心建设的内容提供了参考

依据。

《中国儿科可弯曲支气管镜术指南》（2018 年版）对儿

童可弯曲支气管镜术的术前准备、麻醉、操作步骤、术后处

理、常见并发症及处理等内容进行了较为详细的阐述，为团

体标准中操作规范部分的制定提供了专业指导。

2.3 临床实践与专家经验

基于最新的循证医学证据，总结分析国内外在儿童支气

管镜诊疗领域的临床研究成果和实践数据，使标准中的各项

要求和规范更具科学性和合理性，能够有效指导临床实践，

提高诊疗效果和安全性。

汇聚儿科呼吸领域及相关学科的专家经验，参考专家们

在儿童支气管镜诊疗中心建设和操作过程中的共识和建议，

确保标准能够充分考虑不同地区、不同医疗机构的实际情况，

具有较强的适用性和可操作性。

三、主要试验（或验证）的分析、综述报告，技术经济论证，

预期的经济效果

1.主要试验（或验证）的分析

儿科呼吸内镜诊疗技术目前已成为我国医疗机构临床

诊疗工作中不可或缺的重要技术手段。随着医学技术的不断

进步，儿童可弯曲支气管镜的技术已经相对成熟，其分辨率、



操控性等性能不断提升，能够满足儿童呼吸系统疾病的诊断

和治疗需求。同时，相关的麻醉技术、监护技术等也能够为

支气管镜诊疗提供有力的支持，保障诊疗过程的安全性和有

效性。

2. 综述报告

儿童可弯曲支气管镜在儿童呼吸系统疾病的诊疗中具

有诸多优势。其可弯曲的特性使其能够更深入地到达儿童较

小且复杂的气道，对于诊断如支气管异物、难治性肺炎、慢

性咳嗽、间质性肺病、肺部肿瘤等疾病以及进行相应的治疗，

如异物取出、支气管肺泡灌洗、活检等，都具有重要的临床

价值，能够提高诊断的准确性，改善治疗效果，减轻患儿的

痛苦和家属的经济负担。

目前，我国儿童支气管镜诊疗领域仍存在一些问题，如

从事儿童支气管镜诊疗与护理的医护人员专业培训有待进

一步加强，多数医师未接受过专业培训；儿童支气管镜诊疗

中心的建设和管理缺乏统一的规范和标准，不同地区和医疗

机构之间的发展水平差异较大等。

3. 技术经济论证

从医疗成本角度来看，虽然儿童可弯曲支气管镜设备本

身价格较高，且需要专门的维护和保养费用，但考虑到其能

够提高疾病的诊断准确率和治疗效果，减少误诊、漏诊以及

不必要的治疗，从而降低医疗资源的浪费，从长期来看，具



有一定的经济合理性。此外，建立标准化的儿童支气管镜诊

疗中心，可以实现设备的集中管理和共用，提高设备利用率，

进一步降低单位诊疗成本。

4. 预期经济效果

可提高医疗服务质量，减少医疗纠纷。通过制定和执行

本标准，能够提高儿童支气管镜诊疗的规范化水平，使医护

人员的操作更加标准化、专业化，从而提高医疗服务质量，

减少因操作不规范或误诊、漏诊等导致的医疗纠纷，降低医

院的赔偿风险，间接为医院带来经济效益。

可促进医疗业务发展，增加医院收入。该标准的实施有

助于提升医院在儿童呼吸系统疾病诊疗领域的技术水平和

综合实力，吸引更多患者前来就医，增加医院的门诊量和住

院量，进而提高医院的整体收入。同时，规范化的诊疗流程

也有利于开展新的诊疗项目和技术，拓展医院的业务范围，

为医院创造更多的经济效益。

四、标准涉及的相关知识产权说明

本标准未涉及专利。

五、采用国际标准的程度与水平的简要说明

本标准未采用国际标准。



六、重大意见分歧的处理经过和依据

本标准在制定过程中未出现重大分歧意见。

七、其他应予说明的事项

无。

团体标准编制组

2025 年 8 月 22 日
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