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上者
。

二级差错 所配发药品与处方不符的注

射剂
、

外用药当成 内服药配发未被病人应用

而及时追回或被核对发现者 � 非眼用药当成

眼用药配发 者 � 处方未 交费而配 发
,

金额在

� � 元一 � � 元之间者
。

三级差错 一二级差错外的配发药品与

处方不符
,

以及药的漏发
、

多发
,

处方未交费

而配发
、

金额在 �� 元 一 � � 元之间者
。

四级差错 特殊药品处方所列项 目因填

写不全或药品剂型
、

剂量
、

用法
、

用量不符合

处方要求而配发者 �无麻醉药品处方权医生

开麻醉药品处 方 �急诊处方除外 �而配发的 �

未交费者
、

金额在 � 一 �� 元之间者
。

五级差错 普通处方的一般项 目�姓名
、

性别
、

年龄
、

日期 �等填写不全及药物剂型
、

规

格
、

数量
、

用法
、

用量书写不合格而配发者 �药

品名称不按规定书写者 �处方未交费
,

金额在

� 一 � 元以下者
。

由于我们将差错分开轻重级次
,

按 月统

计作为考核个人工作质量和衡量业务水平的

参考依据并与本人奖金挂 钩
,

改变了那种大

事化小
、

小事化了的做法
,

从而使注重工作质

量
、

减少差错 事故 的发生成了大家的 自觉行

动
。

例如
,

过去对待处方上的项 目填写不全
、

涂改
、

不规范缩写等
,

大家都熟视无睹
,

尽管

一再要求把好审方关
,

但收效不大
。

现在我

们明确了这些情况列入五级差错
,

引起 了大

家的重视
,

都能够从处方要求出发
。

通过 处

方
“

联络单
”

及时请医生修改
、

更 正
。

这 不仅

提高了服务质量
,

而且基本上消灭了不合格

处方
。

门诊药房管理 以配发处方数量与配发处

方质量结合为主题
,

一是保证配发给病人的

药品准确无误
,

或减少
、

避免差错
,

杜绝事故
。

二是提高配发速度
,

不断改善服务态度
,

给病

人提供优 质的服务
,

使病 人用药安 全有效
。

三是充分发挥门诊药房同志的积极性使他们

熟悉业务
,

加强责任心
,

集中精力
,

把好处方

调配避 免差错这一关
。

近年来
,

由于我们狠

抓调剂质量的管理
,

因而无一例因发错药引

起的事故发生
,

处方差错率一直在 �临 以下
,

其中出门诊 药房差错率低 于 �
�

�知
,

收到 了

良好的社会效果
。

「〕诊儿科处方用药现状分析

梁 竹 潘茜清

�济南军区总医院药剂科 济南 � �   ! ��

儿童是一类特殊年龄组
。

不同年龄段的

儿童身体和器官功能等方面都处在不断发育

的时期
,

但肝和 肾功能
、

中枢神经系统及某些

酶系统 尚未发育成熟
,

用药不当常可导致不

良反应
。

故而在药物的使用剂量上有着特殊

的要求
。

近年来
,

门诊 儿科病人用药 出现剂

量偏大
,

甚至趋 于成人用量的倾向
,

此种用法

对儿童的身体健康有害而无益
。

为了更好地

指导临床用药
,

确保儿童用药的安全有效
,

我

们对本院儿科门诊常用的 � 种药物处方用量

进行调查分析
,

现将调查分析结果报告如下
�

一
、

资料与方法

�一 �资料 从 本院 门诊 免费药房抽 取

� � � � 年 � 月 一 �� � � 年 � 月年龄在 � 一 � � 岁

的儿科门诊病人处方 � � � � 张
。

�二 �方法 依据 �中国药典 ��� 版
、

《新

编药物学》第 �� 版 中规定的小儿常用剂量
,

对处方中药品用量情 况
,

按超剂 量
、

常规 剂

量
、

剂量不足三类分别统计
。

二
、

调查结果
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门诊儿科处方中
,

应用频度最高 的 � 种 况见表 ��

药物剂量情况见表 �� 处 方剂量分类统计 情

表 � � 种药物处方剂量使用情见

药 品名
超剂量数
�张 �

常规剂量数
�张 �

齐��量不足数
�张�

����
���

�

�

��,�工��八�
曰�‘�
��工内」‘�

心��,、�‘�����

乙�
‘�工�,

����八�
�����八�

�勺�
����八�八����工�,�

���

青霉素 � 钠

盐酸林可霉素

硫酸丁胺卡那霉素

头抱哇琳钠

复方新诺明片

毗呱酸片

扑热息痛片

其 他

� � �

��

��

� � �

� � � �

� �  

� � �

� � �

表 � 处方用 药剂量分类统计

分 类
处方数

超剂量

常规剂量

剂量不足

合 计

�张 �

�� � �

�� � �

� � �

� �� �

占处方数百分比
� � �

� �
�

� �

� �
�

��

�
�

� �

�� �
�

��

三
、

讨论

�一 �儿科用药品种多
、

范围广
,

但常用的

药物品种 比较集 中
,

说 明这些是临床疗效可

靠
、

毒副作用较小
、

价廉的常用药品
,

但随意

加大用药剂量
,

仍可以对人体产生损害
。

因

此
,

药剂科应注意儿科用药动态
,

积极为儿科

医护人员提供 合理用药 咨询和新药信息
,

指

导儿科安全
、

合理
、

有效地用药
,

促进儿童身

体健康
。

�二 �调查结果表 明
,

在 儿科用药 中超剂

量使用 的情况 比较 突 出
。

特别是 青霉素 �

钠
、

盐酸林可霉素使用超剂量的问题最为 明

显
,

分 别 占其 使 用 处 方 数 量 的 � �
�

�� � 和

� �
�

� �
。

儿童身体尚未发育成熟
,

超剂量使

用会导致药物不良反应发生
,

甚至产生毒性
。

因此
,

应当明确
,

小儿用量绝不是单纯地将成

人剂量减少
,

而应根据小儿 的年龄
、

体重
、

体

质选择适宜剂量
,

严格按照药典规定剂量使

用
。

在药典无特指小儿用药剂量时
,

可按体

表面积计算用量 �‘〕
,

此 方法科学性强
,

适用

于不同年龄组 的儿童
。

现将 �� � � 以下体重

的小儿用药剂量折算方法介绍如下
�

� � �体重 � 实际年龄 � � � � � �� �

� � �体表面积 ��� �
� �

�

��  � 小儿体重 � �
�

�

� � �小儿用量 � 某体重小儿体表面积
� 成人剂量

�三 �从调查中我们发现儿科用药中剂量

掌握不准
,

与 目前缺乏儿童用药规格有关
,

这

也是造成药源性疾病在儿童中发生率较高的

原因
。

医药生产部门应增加生产小儿用药品

的品种和规格
。
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