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药学情报管理
·

医院情报服务能够或应该为公众服务吗
�

� � � � � � �� � ��� �英国纽卡斯尔皇家维多利亚医院临床药理学中心区域药物情报站主管药师 �

刘锦秀译 米紫洞 校

最近在英国利兹市召开的药物情报药师 二十人死亡
,

数千人出现副作用

讨论会把注意力集中于社会公众对药物公正

的
、

有见地的实情资料的需求
。

社会各界代

表
、

公共药房和英 国医学会各自都表示了他
·

们对这个问题的关注
�
情报应是可 以 理 解

的
,

而且应由专业人员提供
,

他们不但要能

保证情报是公认的
,

而且是可以看得懂的
。

,

公众对药物的使用和误用的各种途径的

认识和关心 日渐增长
。

由于公众与药物情报

接触频繁
,

以及消费者事务的全面发展
,

在

�盯 �年就建立了公共健康委员会
,

因此导致

公众现时要求能得到以前为医药专业评 出决

策用而保留的情报
。

从普通报纸的通栏标题

以及电视消费者节目
‘

那是生活
’

等的医学

内容
,

还有办得不错的通俗医学节目如
� ‘

医

学快报
’

和
‘

那里有生活
’

中
,

可以看出这个

倾向是明显的
。

总之
,

药物现在成了新闻
。

此类电视节目的普及以及这种通栏标题

在商业上的成功
,

表明公众对待情报的要求

并不满足于 由保健专业人员提供的资料
。

国

家卫生都和制药工业均已大大发展了完全针

对
’

专业的情报服务
。

然而这些渠道是不能完

全令人满意的
。

当病人离开诊所时与医生商

谈的详情常变得模糊不清
,

而许多药师 在配

方时或许太忙而不能向病人提供深 入 的 劝

告
。

当然
,
人们可能会向开业医生或药师问

一个专门的问题
,

但许多问题不是立即出现

的 � 有一些人也许不愿意麻烦别人
,

而宁可

依靠邻居的传闻或普通的宣传媒介
。

通俗出版物

报纸特别是小报常常因误传或过份简化

有关药物的报道而受到批评
。

下面列举的标

题说明了这一点
。

·

切勿使用此药
’

每 日快报
,
� � � �年 � 月 � 日

卫生部长决定暂停苯恶布洛芬生产许可 的报告
。

·

使妇女变成店铺扒手的药物
’

侮日镜报
,
� � � �年 � 月 � 日

马尔科姆
·

莱德教授提供一个治安法庭的有关苯并

二氮罩类的不良行为作用的报告
。

·

过量的烈性药物使妇女致死
’

太阳报
,

� �  !年 � 月

服用苯恶布洛芬后死于贫血的妇女的调查报告
。

·

宿醉良药
,

每日镜报
,
� � � �年 � 月 �� 日

无处方可购的作为宿醉症状疗法的布洛芬的使用
。

作为止痛药的反应停

每日星报
,
� � � �年� �月 � 日

贝切特氏综合征病人应用反应停治疗慢性溃疡的报
� 匕

�习 �

·

避孕片安全探查妇女癌症试验
,

太阳报
,
� � � �年� �月 � 日

派克和维齐教授提出某种口服避孕药对癌症的回溯

性评价报告
。

每一例中的标题突出了报告的激动人心

或耸人听闻的方面
,

而正文并未打算引入正

确的观点
。

通俗出版物的不准确的报道和宣

传
,

不仅可导致人们对药物的虚警
,

而且通

过持续不断的过分揭露
,

也可使人们对药物
的冷漠

。

随着 《柳叶刀》 上发表了口服避孕

药 与乳癌和宫颈癌有关的两项研究之后
,

开

业医生投诉杂志报道说
,

确实没有妇女听从

他们的今后使用
“避孕片

” 的劝告
。

通过这

种无知的药 物报道可能使公众过分警惕或讥

消
。

这样就需要容易得到的
,

公开而真实的

药物情报资料
。

有权知道吗 �

最近在英 国有个法院案例确立了这样的

原则
,

即病人无权知道外科手术的危险 �认

定某个神经外科医生
,

在施行手术后造成妇

女跋足的可能不利影响未告诉病人并非是玩

忽职守�
,

如果这个原则推及所有 医疗 秋
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治
,

那末病人就无权在开药物处方决定过程

中起到作用
。

显然这就意味着试图给一个已

被某个医生否定了那些事实的病人 提 供 情

报
,

是违反药学会道德规范的
。

这一观点与

美国和加拿大的观点是相矛盾的
,

在 那 里
“
有情报根据的赞同

”
是蕴藏在法律之中

,

确实不再仅仅是医学专门职业人员以其自身

的实践
,

单独去断定情报的价值
,

病人应当

有⋯⋯
” 。

近来法院的判决与现行的卫生保健制度

逐渐公开的趋势相矛盾 �这已为有平民代表

广泛参加的案件审理中所公认 �
。

有魄力的

病人仍然可以从公共图书馆中找到他们所要

的情报
,

这仍是事实
。

在这个意义上
,

情报

有效利用的限制迫使人们另外寻找资料
,

通

过部分读者按他们的学识水平用自己的俗话

和盲 目的想象
,

使病人得到了歪曲的甚至是

错误印象的事实
。

而且
,

虽然医生有时可能

会争辨说
,

某些入并未从
“了解得太多

”
而

得到好处
,

但是在这领域中媒介活动可能使

某些情报通过一些途径或是曲折的途径慢慢

传开
。

这样
,

英 国广播台电视节目的医学快

讯 �� � � �年 � 月�� 日� 就列出了胰岛素依赖

性糖尿病的长期后果是 气合脏病和失明
” 。

如果一个糖尿病人通过好意而判断错误的人

们接受这些第三手材料
,

就可能产生相当的

危害
。

这就再次强调 了公众需要容易获得并

能加以利用的情报资料
。

典国的公众情报

在美国一些以大学为基地的或是由国家

资助的药物情报中心已为社会提供服务
。

有

些情况是由于承认了这种需要而吸引或获得

卫生机构的赞助
,

或者是为了满足某个业务

部门的特殊要求
。

在社会服务开展 的 第 一

年
,

一个中心答复了公众的 � � � �余条咨询
。

另一个中心在一年内答复了来自公 众 的 近

�� �� 。条咨询
。

咨询内容的绝大部分可归 为

四类
�
药物滥用 �� � � �

、

药物鉴别 ��� � �
、

疗效 �玲写� 及不良反 应 ��� 写�
。

在约

� � �的咨询中
,

只借助一本教科书或一位同

仁就可答复询问
,

这说 明问题的性质相当简

单
。

其余咨询中的大多数则涉及介绍咨询者

到医生或其他机构去
。

对一个中心的服务评

价表 明
�

所提供的情报肯定有作用者 占�� �
,

被介绍到医生那里去的有 �� �
,

导致在治疗

方面的更改 � 与被咨询者的医生直接接触中

有 � � �在治疗方面有改变
。

在美国情报服务正继续发展着
,

美国医

学会已建立一个计算机化的药物情 报 服 务

所
,

它拥有专门针对病人需要的数据库
。

美

国制药工业 已出版了 《保健护理丛书》
,

将

有关疾病症状和危险因素告诉公众
,

由此合

理发展而引起公众对药物的清醒认识以及如

何用药
。

而且
,

制药工业还预见到病人会得到

他们在保健护理所需的那样多的情报
。

尽管

可能是必然的
,

但这些发展并非是必要的进

程
。

如报纸的标题和电视节目那样
,

情报交

流是单向的
,

不存在提供者和接受者之间的

互相影响的问题
。

人们操纵的服务使提供的

情报具有灵活性的能力
,

这意味着他们能够

适应咨询者的可能提问去领悟有关的概念
。

互相交流影响的能力在超越 自动化系统预见

未来方面将保持其优势
。

英国的情报

自七十年代中期
,

国家卫生部已从药师

编制组成的情报中心协作网络得益
。

各个地

区设备良好的中心为医院基地的中心提供支

持服务
,

并且也为整个地 区的需要服务
。

尽管

是国家卫生部机构的一部份
,

但情报中心是

通过 区域的或地区的卫生当局资助的
,

因此

他们的活动大部份都是直接面向医院服务
。

少数地区的中心也积极为公共药师和普通开

业医生提供情报
,

而许多中心是答复社会中

专业人员的咨询
。

全部国家卫生部的情报服

务是针对卫生保健的医师和药师的
,
而不是

它的一些使用者
� 然而由于医院药师已与社

会的专业人员建立了紧密的联系
,

这就提供

了一种可贵的基础
,

可以适应更为广泛的服
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务
。

虽然不理睬个人咨询者是不可能的
,

但

是药物情报服务实践的准则是 明确禁止与公

众直接通信
。

这种准则背后的逻辑性是明显

的
�

我们怎么能确信我们是得到所有的确切

的事实 � 我们怎么能知道咨询者的医生是怎

样讲的 � 我们怎么能够通过电话讨论药物的

严重毒性 � 然而
,

实际上许多问题是不太实

质的
,

在这种情况下
,

通过仔细而得体的询问

咨询者得出事实
,

傅能给出准确的情报
,

这

就是药师所起的作用
。

美国的研究发现
,

药

物情报中心的在编人员往往需要额外的训练

去改进他们的通讯技巧
,

这对英国也可能是

有帮助的
,

因为我们更习惯于与卫生保健者

交谈而不是同保健接受者交谈
。

美国情报中心的经验表明
,

至少在美国

公众对情报有需 求
。

在英国通俗出版物和传

播媒介已认识到他们提供药物情报类型的市

场
,

认为英 国公众对情报的需求可能与美国

相似
,

在一个诉讼意识较少的社会里
。

以前未

曾向公众提供情报服务或许是令人惊奇的
。

当公共药师和开业医生无疑会给公众提

供一些所需的情报时
,

在美国有证据表 明
,

老年人从医生和药师那里获得的药物情报要

比中青年者少些
,

尽管他们是公认的特别危

险人群
。

由于个人流动性在增加
,

而且在大

社会中的生活方式更为一 般化 � 有 一 项 研

究表明
,

格拉斯哥市保健 中心在业务的记录

所留下的地址几乎有一半病人 找 不 到 � 使

建立个人联系及与社会的某些部份建立通讯

渠道的做法有所缓和
。

虽然药师和医生在社

会中所起的作用是无可争议的
,

不过当喜欢

用 电话咨询或电话咨询更适宜时
,

情报咨询

的比 例终将会上升
, 用这种方法提供情报同

样能增强开业医生和公共药师的指导
。

公众

会觉得社会上的专业人员 �法定的和 自愿的

人员 � 比医生更平易近人
,

尽管多数对答复

有关药物的问题缺乏权威性的训练
。

这些专

业人员直接为人们办事
,

他们处于客观理解

公众需要和怎样去估量 医生和药师的独特地

位
。

因此
,

他们对公众提供情报的观点以及

这种服务使用者可能存在的问题的综合评价

是有价值的
。

’

资源的蕴藏

像 美国情报中心那样取得成功的公众情

报服务
,

对人员编制和情报单位经费的需求

是相 当大的
,

而且已经达到了他们的 限度
。

虽然大多数咨询是简单而且易答复的
,

但潜

在的大量工作或许需要额外增加人员编制和

电话
。

公开这种情报服务的成功是重要的
,

但势必再增加经费
。

在 国家卫生部经费限制

日益紧缩的情况下
,

怎样才能使社会情报服

务发展呢 �

可 以吸取美国的经验教训
�

不仅是在保

健服务方面
,

而且在社会团体和地方 当局方
而

,

为公众的服务可以超越许多专 业 内 的
“
界限

” 。

尽管人们有点怀疑怎样才能行得

通
,

但从各个方面筹集资金可能是合理的 �

通过 各方面委派被推荐的人参加 指 导 委 员

会
,

再同医院和社会选派的 医学及药学专业

代表一起
,

研究解决行政管理的需求是会得

到满足的
。

这一组织机构可保证为社会各界

需求的公众服务
。

第二种选择可以由这种情报服务使用者

按每个项 目付费
。

然而这样做可能有悖于本

国的卫生保健规定的宗旨
。

即使在美国尚未

认为这一选择对公众服务是恰当的
。

结 论

随着消费者逐渐认识有权利运用情报
,

药物情报更有效地为公众利用的趋势就出现

了
。

在美国为公众服务的情报 中心正得到充

分的利用
,

且已证 明为医药界可以接受的
。

在英国需要更适当的形式提供专家情报的服

务
,

以便公众得到一种合理而公正的评论
。

国家卫生部的药物情报机构在为社会提供情

报中的作用是
,

补充公共药师和医生们的情

报
,

为增强他们
�

的劝告并改善公众对药物的

严谨态度而服务
。

医药专业尤 其是涉及药物

情报的药师们现在应当开始与其他有关专业

讨论公众将会需求怎样的情报
。

〔 � � �� � � � � � � � � � � 《英国药学 实 践 杂

志》
,

� � � 、 � �一 � �
, � �  � �英文�


