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处方点评模式对改善门诊西药用药合理性的影响

刘晓梅
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【摘要】目的　观察处方点评模式对改善门诊西药用药合理性的影响。方法　2022 年 1 月至 2022 年 12 月期间每个季度随

机抽选门诊西药处方单 200 张作为研究对象，共 800 张（按照抽选季度分为 4 组）。对所有处方应用处方点评模式，观察各季

度的处方正确率、合理率变化。结果　自第一季度到第四季度处方单正确率、合理率呈上升趋势，第四季度处方单正确率、合

理率高于第一季度，差异具有统计学意义（χ2=11.348、11.005，P=0.001、0.001，P ＜ 0.05）。结论　处方点评模式有助于提升

门诊西药用药合理性，有助于提升合理用药水平。
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处方是医师基于患者病情开具的用药书面文件，是药剂

人员调配药品的重要依据，对医疗服务质量有直接影响，并

且具有技术、经济、法律相关责任，因此其用药正确性、合

理性都至关重要。但由于患者数量多等因素影响，医师工作

压力较大，而患者对自身症状主诉不准确，或不同疾病有相

似症状，均会有可能导致医师疾病判断时出现误差、混淆，

从而影响处方的正确性和合理性。	 为降低处方错误和不合

理的发生风险，医院需采取相关的反馈、管理制度，尽可能

减小偏差。原卫生部 2010 发布《医院处方点评管理规范（试

行）》，要求各级医疗机构应健全处方点评模式，通过医师

自我复查、药剂师复查评价、院长监督统计等方式进行多层

次评估、监管，形成科学的数据依据，以达到用药监测、管

理的目的，促进合理用药。本研究即主要分析 2022 年 1 月至

2022 年 12 月期间处方点评模式对我院门诊西药用药合理性的

影响，并将具体内容报告如下。

1 资料与方法
1.1 一般资料

2022 年 1 月至 2022 年 12 月期间每个季度随机抽选门诊

西药处方单 200 张作为研究对象，共 800 张，并根据抽选时

间所在季度分为 4 组，所涉及科室包括：消化内科 298 张、

呼吸内科张 195 张、儿科 102 张、耳鼻喉科 89 张、内分泌科

62 张、泌尿外科 54 张。

1.2 方法

（1）建立处方点评小组，纳入药剂科专家、工作人员，

根据《处方管理措施》、《医院处方审查管理规则》，并结

合我院处方审查方式进行处方点评，若对处方单中的用药存

在疑问，及时与医师沟通，并及时调整药物配伍、使用剂量、

使用方法，保障患者正确用药。（2）明确处方点评标准，全

面细化处方点评工作，药剂科工作人员需配合制定处方坚定

标准，重点关注药物使用剂量、药物合理配伍、可替代药物

的价值判断等问题。（3）定期实施处方点评分析工作，药剂

科应定期分析评估处方管理工作，评估近期内处方单用药正

确性、合理性，并将不合理处方反馈给对应医师，及时沟通，

确认最终评估结果，质量管理委员会根据处方不合理、不正

确程度进行分析，依照医院管理方法进行相应的处罚，引导

医师、药剂师等相关工作人员持续改进处方开具、审核、核对、

调配工作。（4）定期开展处方点评反思工作，整合近期内错误、

不合理的处方单数据，归类整理后进行分析，医师与药剂科

工作人员共同分析问题，明确解决方法，提升对药物以及用

药的认知水平。

1.3 观察指标

对比4组处方单的正确率、合理率。正确率结合患者疾病、

药物适应症、最终患者结局来评估，若处方单用药适应症与

患者疾病不符、处方单用药与患者身体状况有所冲突即评估

为“不正确”。合理率结合处方单开具药物可替代性来判定，

若处方单开具药物存在高效替代药、低价替代药、高效替代

用药方式等，即评估为不合理。

1.4 统计学分析

本次研究所得数据均使用 SPSS23.0 统计学软件完成分

析，研究所得计量资料经 Shapiro 正态性检验符合正态分布，

使用 t 检验，以（χ±s）表示，用 χ2 检验计数资料（%），

检验结果 P＜ 0.05 代表差异具有统计学意义。

2 结果
2.1 比较 4组处方单正确率、合理率情况

对比 4 个季度的处方单正确率、合理率情况发现，第

一季度至第四季度，处方单正确率、合理率均呈上升趋势，

第四季度的正确率、合理率均高于第一季度处方单，差异具

有统计学意义（χ2=11.348、11.005，P=0.001、0.001，P ＜

0.05），见表 1。

表 1：处方单正确率、合理率情况比较 [n（%）]

组别 例数 正确率 合格率

第一季度 200 180（90.00） 175（87.50）

第二季度 200 183（91.50） 181（90.50）

第三季度 200 192（96.00） 190（95.00）

第四季度 200 197（98.50） 193（96.50）

3 讨论
处方是医师诊疗工作中重要的依据，由医师判定患者的

疾病类型后开具处方单，写明药物名称、数量、剂量和用法，

以确保患者用药安全有效，并且可用于医院统计药品的消耗

数量和经济效益。处方单具有技术、经济和法律意义，若因

处方单造成医疗事故，医师与药剂人员共同附有法律责任。

由于医院门诊工作任务负担繁重，医师每日接诊的患者量大，

所以在辨别疾病时难免可能出现疏漏，从而影响到处方单的

正确率、合理率。影响正确率、合理率的因素主要有处方单

开具药物与临床诊断不符合，一般由疾病混淆、判断失误引起，

药物的用法用量与患者情况不符合，一般是药物剂型选择未

考虑到患者伴发疾病、自身疾病状况而导致，此外还有药物

用量不符合患者个人状况，主要因未能正确判断药物是否符

合患者年龄、性别、体重等具体情况而引起。此外，还有医

师因处方开具时书写不清导致药剂师辨别错误而引起的错漏，
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也会影响到药物的正确性、合理性。

临床合理用药是临床医疗工作的重点，现阶段各类处方

用药药物滥用的问题较为常见，随着医疗技术不断进步，药物

种类复杂多样，部分药品具有较高相似度，而且每年还有各类

新药不断上市，都可导致医师未能及时掌握所有药物的基本

信息，若不能提升用药正确性、合理性，可能会影响患者后

续治疗工作，例如目前常见的抗生素滥用问题，可导致致病

菌耐药性提升，为治疗工作带来了一定困难。为进一步提升

医疗服务质量，满足患者治疗需求，医院需落实处方点评工作，

以提升对门诊药物使用的科学管控。我院应用处方点评模式，

对门诊西药用药的管理产生了重要影响，从第一季度到第四

季度，处方单的正确率、合理率均呈上升趋势，而且第四季

度的正确率、合理率远高于第一季度（P ＜ 0.05），得益于

处方点评模式有助于提升医师的合理用药意识，督促药剂科

工作人员仔细审查、核对、分析处方单合理性，并积极与医

师沟通，及时纠正了用药问题，充分保障了药物使用的安全性。

定期开展处方点评分析工作，有助于归类常见问题，不断优

化处方开具、处方点评工作质量，提升医师、药剂科工作人

员的专业知识与能力，以减少处方用药错漏，提升门诊西药

用药正确率、合理率。

综上，处方点评模式可生门诊西药用药正确率、合理率，

有助于保障用药安全，实现合理用药水平的提高。
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的过程中并不能十分有效的帮助产妇进行引产，其引产效果

较为一般。而欣普贝生在足月妊娠产妇进行引产的过程中，

拥有相比催产素更好的临床应用效果，可以更好的帮助产妇

促进宫颈成熟。这有利于产妇安全的进行引产，且临床引产

成功率也较高，可以十分有效，并且安全的帮助产妇接受引

产。两种引产方式在临床中，均不会为新生儿带来较多的影响。

所以欣普贝生在临床中的应用拥有更好的效果，可以有效的

缩短妊娠时间，并且不会为产妇带来较多的临床不良反应的

发生 [5]。

综上所述，欣普贝生在足月妊娠产妇进行促宫颈成熟以

及引产中的应用，拥有相比催产素更好的临床应用效果。欣

普贝生可以较好的帮助产妇迅速促进宫颈成熟，患者均可以

顺利进行引产，并且较为安全，值得在临床中应用推广。
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为（4.59±0.94）d，均明显短于对照组。

综上所述，对小儿手足口病患者使用喜炎平进行治疗可

提高该疾病的治疗效果，促进患儿康复，缩短各项症状消失

时间，应用价值较高，值得推广。
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患者头痛头晕、皮肤瘙痒、嗜睡、呼吸抑制以及恶心呕吐等

不良反应率显著低于芬太尼药物 [4]。同时地佐辛因其镇痛和

镇静作用，能有效抑制全身麻醉苏醒后的呛咳、循环波动以

及躁动等不良反应，且又能合理控制呼吸循环和镇静。本次

研究结果显示，三组患者的苏醒时间和自主呼吸恢复时间差

异不明显（p＞ 0.05），但 A组和 B组的拔管时间均比C组长，

数据差异显著（p ＜ 0..05），同时 A 组和 B 组的不良反应率

明显低于 C组，组间数据差异明显（p＜ 0.05）。

综上所述，合理控制地佐辛剂量能有效减少患者苏醒期

不良反应发生率，值得在临床上应用和推广。
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