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惩处
。

对构成民事侵权责任的
,

可依《民法》的规定

追究民事责任
。

�
�

�
�

� 加强药品监督管理法制化的同时还要强化

职能
,

树立大局观念
,

树立服务意识
,

公仆意识
,

克服

官僚主义
,

密切联系群众
,

坚决改变那种
“

门难进
、

脸难看
、

事难办
”

的不 良作风
,

增强服务意识
,

对药

品生产
、

经营企业 要严格按照 � ��
、

� �� 标准逐条

对照考核验收
,

定期组织培训
、

定期上门服务
,

帮助

整改生产
、

经营中的薄弱环节
,

形成规范有序
、

遵纪

守法
、

合法生产
、

经营的合格企业
。

�
�

�
�

� 药品监督执法工作是一项复杂的系统工程
,

光靠药品监督管理机构难以独立完成
,

必须充分依

靠和发挥政法
、

公安
、

医药
、

工商
、

价格等有关部门的

作用
,

相互支持
,

通力协作才能促进全社会依法管药

局面的形成
。

目前的药品监督管理执法工作尚存在力量单薄

而使黑窝难端 �地方保护主义严重而使违法者筋骨

难伤等问题
,

从而导致处罚难
、

从重难
,

执法经费和

交通工具缺乏给案件查处带来难度
。

因此加强药品

监督执法力度就显得尤其重要
。

古人云
� “

徒法不

足以 自行
” ,

即使有再好的法律法规
,

如果不能够严

格依法办事
,

那也只是一纸空文
。

新修订《中华人民共和 国药品管理法》从 � � ��

年 比 月 � 日实施
,

国家及地方药监部门应当积极利

用电视
、

电台
、

报刊
、

展览
、

办班
、

知识竞赛等各种渠

道和形式
,

向人民群众进行普法宣传教育
,

使人民群

众依法维护用药权益的意识不断增 强
,

打击假劣药

品认识不断提高
,

切实促使各单位
、

组织
、

企业
、

个人

做到
“

有法必依
” 。

随着国家各级药品监督管理机构的成立
,

药品

监督管理法规体系的完善
,

药品监督管理人员整体

素质的提高
,

统一
、

开放
、

竞争
、

有序的社会主义医药

市场体系的建立
,

我国的药品监督管理法制化必将

与时俱进
、

与日并增
,

为保证人民用药安全有效
,

提

高全民健康素质
,

保证医药经济的稳定快速发展做

出更大的贡献
。
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加强门诊药房规范化管理的实践与体会
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摘要 目的
�
加 强 医院 门诊药房的规范化管理

,

确保 门诊调配工作服务质量
。

方法
�
按照《药品管理法》

、

《医

疗机构药事管理暂行规定》
,

从标准化 的管理入手
,

加 强 门诊药房硬件
、

软件建设
。

结果 � 实现 了我院 门诊药

房服务质量总体水平的全面提高
。

结论
�
管理的科学性

、

操作的规范性以及药师素质的提高是 医院 门诊药房

药学服务质量提升的关键
。

关键词 门诊药房 � 管理 �规范化

中图分类号
�

�� � � 文献标识码
� � 文章编号

� �� � � 一 � � � � �� � � � �� �
一 � ��  一 � �

门诊药房窗 口服务 的
“

终端性
” ,

决定了它在为

患者服务的整个过程中的重要性
。

药师们必须对药

品质量保证
、

合理使用作出高质量 的审查和 交

代川
。

药师服务质量的优劣
,

直接关系到患者的救

治成效
,

影响到医院的整体医疗水平
。

因此严格按

照《药品管理法》
、

《医疗机构药事管理暂行规定》来

加强门诊药房的管理
,

更好的为患者服务
,

显得尤为

重要
。

门诊药房的管理既有政策法规的职能性
、

药

学服务的专业性又有药品流通 的商业性
,

在管理上

有特殊的一面
。

主要突出在对药品
、

人员
、

工作流程

的多方位科学管理上
。

我院从药房的软
、

硬件建设

入手
,

改进 了传统的药品调配模式
,

全面实现了药品

的计算机网络化管理和调配工作的标准量化管理
。

� 药品的管理



在全面实现
“

军卫 � 号
”

的药品计算机网络化

管理的基础上
,

建立并完善药品规范化的管理制度

是保证临床用药安全有效的重要环节
。

�
�

� 普通药品的管理

首先对门诊药房内各类药品进行科学分类
。

按

照给药途径划分为 口服药区
、

注射药区
、

外用药区
。

然后根据其药理作用不同
,

在药架上一架一层一位

定点存放
,

并逐个表明药品的名称
、

包装规格
。

要求

排列整齐
、

规范
、

易找 �抢救药 品集中存放�
。

对有

低温
、

冷藏
、

避光等特殊要求的药品按规定存放
。

坚

持以用药量来衡量请领药品量
,

保证药品既不短缺

又不积压
,

还要做到抢救药品常备不断并严格检查

效期
。

�
�

� 贵重药品的管理

门诊药房设立贵重药品专柜
。

由专门药师管

理
,

每日电脑拉单清点
,

每天核对实物数和电脑库存

数
,

发现问题及时查找原因
,

做到每天一对帐
,

每月

一结帐
,

使贵重药品帐物相符
,

避免流失
。

发现失效

的贵重药品登记在册
,

每月做一次月结
,

经上报审批

后报损
。

�
�

� 麻醉药品
、

精神药品和毒性药品的管理

门诊药房设有毒
、

麻醉
、

精神药品专柜
,

由 � 名

药师专门负责管理
。

按照国家对麻醉精神药品的管

理条例严格管理
。

建立毒
、

麻醉
、

精神药品专用帐

册
、

帐卡
,

以及 收支总帐
、

逐 日消耗帐
。

严格做到
“

五专
’

旧 清月结
,

帐物相符
。

处方分类装订
,

单独

保存
。

调配与发放时严格执行查对制度
。

�
�

� 药品的效期管理

药品的效期管理是门诊药房工作的一项重要内

容
。

为确保药品应用的安全有效
,

减少效期药品不

应有的损失
,

门诊药房制定出一种简单易行的管理

方法
�
把有效期药品按抗生素

、

生物制品
、

生化药品
、

化学药品分类
,

根据其性质和对贮存条件的要求进

行贮存
。

效期药品请领做到有计划
,

对用量少的品

种不宜多存
,

人库验收时逐件清点
,

并在单据上注明

效期
。

定期检查
,

发现近效期药品 �� �
� 以内�及时

汇报
,

并与药库取得联系
,

失效的药品及时进行处

理
。

有效期药品
,

在有效期内发生变质 �如沉淀
、

变

色
、

潮解 �应停止使用
。

� 人员的管理

门诊药房药学人员是药房一切具体工作的实施

者
,

人员素质的高低决定着各项工作能否圆满完成
。

科学地管理人员
,

使其具备良好的职业道德和业务

素质是为病人提供优质服务的前提
。

��
�
�
� � �� �� � � �� ���

�� �  ���日 ��� � ��� � � � �
�

� � ��� � � �
�

�

�
�

� 明确服务宗旨

作为窗口服务人员要理解病人的心情
, “

想病

人所想
、

急病人所急
、

帮病人所需
” 。

做到不让患者

为难
,

让他们感到方便
、

满意
。

药房工作人员所做的

工作不仅是单纯的按处方发放药品
,

更重要的是通

过窗口提供全方位的药学服务
,

给患者传递爱心
。

�
�

� 提高整体业务素质

良好的业务素质是做好本职工作的基础
,

我们

组织药房工作人员认真学习各项与医院药学有关的

药事法规和制度
,

真正做到知法
、

懂法
,

依法管理药

品
。

临床需要药品种类繁多
,

若对所发放的药品不

熟悉
,

在实际操作中就容易出现差错事故
。

因此应

当重视工作人员的专业学习
,

定期对药房人员进行

业务培训
,

举办知识讲座
,

考核
,

以提高工作人员 的

专业水平
。

另外
,

与患者及医护人员的沟通技巧也

是提高药疗水平的关键
,

药师要耐心倾听患者的需

求
、

热心为患者解决难题
、

虚心接受医生 的指导建

议
。

�
�

� 强调整体观念

药房工作要求工作人员思想上要有整体观念
,

工作上要做到密切配合
,

要坚持三查三对
。

在调配

药品时实行严格的查对制度
,

调配
、

监配双人签字
,

保证发药的准确率
。

在发药繁忙的时侯
,

错发
、

漏发

药品的现象在所难免
,

应当主动提示
、

互相补台
。

主

动把个人行为与集体行为联系在一起
,

搞好团结协

作
,

提高医院的总体服务质量
,

充分发挥药房
“

窗

口
”

的监督保障作用
。

� 工作的规范化管理

�
�

� 完善规章制度

药房的管理体现在各个方面
,

如
“

窗 口
”

的处方

审查
、

处方调配
,

药品请领
,

效期药品
、

贵重药品
、

特

殊管理药品的管理等等
。

为此我们制定出一系列科

学性
、

规范性
、

可行性高的规章制度
。

在严格制度 的

管理下规范工作人员的行为
,

确保患者用药的安全
、

准确
、

适当
、

有效
。

我们健全了符合医院药学整体实

际的各项标准化实施制度
�
门诊药房工作制度

、

便民

服务实施细则
、

药品调配工作制度
、

药品调配人员岗

位责任制
、

药品盘点制度
、

药品报废制度
、

毒麻精神

药品管理制度
、

效期药品报废制度
、

差错事故报告登

记制度等
。

使各项工作的开展有章可循
,

有据可查
。

�
�

� 人员分工明确

药房工作做到工作岗位化
,

各岗位工作具体化
,

具体工作标准化
。

由主管药师全面负责统筹规划工

作并监督管理药房各项工作的执行
。

其余工作人员
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除参加日常门诊处方调配工作外
,

也针对各项工作

明确分工
,

责任到个人
,

使门诊药房的工作秩序井

然
。

�
�

� 开展用 药咨询

随着科学技术的进步
,

公众对药师的要求已经

不再满足于准确配发药品
,

而是希望提供必要 的信

息指导
,

以保证药物治疗的效果
。

药学信息服务使

药师角色从传统被动配方转 向主 动实施药学服

务仁� �
。

我院也初步开展 了这项工作
。

我们的体会

是药师在日常工作中应做一个有心人
,

虽然对于具

体的患者
,

每次解决的问题是不同的
,

但是患者所关

心的问题却具有共性
,

多总结可使 自己的服务水平

不断提高
。

在服务中
,

杜绝由于信口 开河造成的不

完整或错误的信息
,

而给患者带来的危害
。

药师必

须以高度的责任心
,

确保信息 内容准确
、

可靠〔’」
。

为此我们完善了药房药物咨询的硬件设施
,

安装计

算机临床用药咨询系统
,

购买专业参考书籍等
。

同

时
,

我们要留意哪些是患者经常询 问的
,

哪些是必须

告诉患者的
,

然后有针对性的补充
,

强化我们的专业

知识和能力
,

使我们的服务 日臻完善
。

目前总体可利用 的临床用药咨询资源不够完

备
,

医院药学情报工作有待进一步开展
。

用药咨询

尚缺乏统一标准
,

用药咨询的尺度难以掌握
。

参与

咨询的人员应具有丰富的临床药学和基本的临床医

学知识
。

由于历史原因
,

我们的工作人员多数只懂

药不懂医
,

必须加强疾病知识和药物治疗学基础的

学习
。
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摘要 目的
�
探讨如何把握审方的重点和原则

,

确保临床用 药安全
。

方法
� 结合调剂工作 实践

,

在全 面 审方

的同时
,

应把特殊人群的处方
、

特殊药品的处方
、

超剂量用 药的处方
、

同药异名 的处方
、

中西 药配伍的处方作

为审方重点
。

结果与结论
� 明确审方重点

,

掌握审方原则
,

才能保证处方质量
,

确保用药安全
。

关键词 处方审方 � 用药安全
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药剂师的工作并不是简单地按医生的处方调配

和发药
,

而是担负着病人用药安全
、

确保医疗质量的

重任
。

处方调配中的审方是合理用药的具体举措之

一
。

所谓审方是在调配处方过程中发现处方药名
、

剂量
、

用法
、

用量错误 � 或处方书写格式不规范或暂

时缺药 �或处方用药存在配伍禁忌
、

超剂量用药 �或

处方用药存在潜在的用药疑问
,

并可能对患者的康

复产生不良影响
,

甚至造成严重的医疗缺陷等
,

致使

处方无法调配
,

从而根据处方调配管理制度规定
,

将

处方反馈给医师进行修改或更正 的行为川
。

作者

探讨了调剂工作中审方与用药安全之间的关系
,

并

对如何把好处方质量关提出自己的一些看法
。

� 明确审方重点
,

确保用药安全

医院药房处方调配的宗旨是
“

以患者为中心
,

药物作纽带
” 。

处方是医院优质文 明服务承诺的载

体
,

调配处方过程中审方与临床合理用药的关系密

切
。

如何从每日数百乃至数千张处方中迅速地判断

出有问题处方
,

探究其规律性具有重要 的现实意义
。

根据多年的处方调配工作实践
,

我们认为
,

在全面审

方的同时
,

把重点应放在以下几种处方类型
。

�
�

� 特殊群体处方

儿童
、

老年人
、

孕妇及哺乳期妇女等的用药处

方
,

如阿米替林 �
� � ����� ����� � �

、

地昔帕明��
� � �� � �

�

� �� � �
、

丙咪喇
�� �� �� � �� � �等三环类抗抑郁药

。

这

类药品因对儿童尿床及儿童精神涣散效果显著而在

儿童用药中呈上升趋势
,

而此类药品恰恰是过量中

毒最常见的品种
。

以阿米替林为例
,

�� � � 的阿米

替林片就可在儿童身上造成严重的毒害
,

中毒的初


