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况下由两个人协同工作
,

即一人根据微机显示 的处 各种原因的退药
,

严格核对原始单据
,

检查所退药

方内容配药
,

另一人按医 师处方核对发药
,

并坚持 品
,

杜绝回收已拆封或批号不符的药品
,

避免包装盒
“

唱药
” 。

一个人单独值班时仍按该程序工作
,

按微 内出现其他药品的混装
。

� 加强管理
,

制定严格的

机配药
,

按处方发药
。

通过两条途径共 同完成配方 工作制度
。

禁止上班时看报纸
、

打游戏
、

与他人长时

和发药工作
,

大大减少出现差错的可能性
,

并能及时 间聊天等可能造成思想不集中的各种活动
,

保证把

发现划价时有无出现错误
。

�把药房药品的管理责 全部精力用于工作上
。

任到人
,

每人负责一类或几类药品的管理
,

每 日进行 上述措施在实现之初
,

大家有较繁琐和效率较

盘点
。

此举不仅使每人的工作责任心得到加强
,

而 低的感觉
,

经过一段时间的试行之后
,

则很快适应
,

且还能检验每 日工作是否出现差错
。

若发现微机中 工作效率也得到很大提高
,

并取得了较好的效果
,

使

的盘存数与实物不符
,

则说明可能是发药出现错误 调配处方差错率极大地降低
,

基本上达到了医 院提

或划价错误
,

马上查找原因
,

采取补救措施
。

� 加强 出的要求
。

目前
,

我院正推行 �� � �� �� 认证
,

这将为

业务学习
,

及时补充新知识
,

了解药品发展的有关信 门诊药房调配处方工作提供有力的保障
。

息
,

对做好调配处方工作有很大帮助
。

�对病人 因 收稿 日期 � �� �� 一 �� 一 ��
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摘要 目的 �
研究分析基本 医疗保险制度下处方外配难的 原 因

。

方法 � 对上海华氏大药房其 中� 家药房营业

时间 内的 消费者采用问卷调 查方 式
,

就处 方外配难及其相关 问题进行调 查分析
。

结果与结论 � 处方外配难的

原 因是 多方 面的
,

包括 国家政策
、

医 疗机构
、

医生行为
、

患者因素和零售药房等因素
。
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随着我国城镇职工基本医疗保险制度的建立与

完善
,

我国医药经营体制
、

管理制度呈现重大变化
。

�� �� 年 � 月
,

国务院办公厅在上海召开 了全国城镇

职工基本医疗保险制度和 医药卫生体制改革工作会

议
。

前国务院副总理李岚清要求同步推进城镇职工

基本医疗保险制度
、

医疗机构和药品生产流通体制

三项改革川
,

随着三项改革的逐步推进
,

医疗保险
、

医疗机构
、

药品生产流通部门各负其职
,

各尽其责
,

发挥 自身作用
,

在医疗机构与药品生产流通部 门之

间实行
“

分家
”

管理
,

让定点药房和其他各社会药房

承担起药品调配工作
。

随着药房取消坐堂医师后
,

定点药房的医 师处

方完全依赖定点医疗机构的外配处方
,

那么 医师 的

处方怎样才能合理分流到定点药房呢 � 患者要真正

做到处方外配是否有困难呢 � 其过程会遇到哪些阻

力呢 � 为此
,

笔者带着这些问题设计了有关问卷
,

并

于 �� � � 年 � 月中旬在上海华 氏大药房下属的 � 个

药店的大力配合下采用不记名形式进行了一个关于

医保参保者处方外配情况的调研
。

现将调查情况报

告如下
。

材料与方法

�
�

� 调查对象的选取与抽样方法 本研究数据来

源于 �� �� 年 � 月 � 日至 � 日在上海华氏大药房其

中的 � 家药店进行 的现场调查
。

以营业时间内在该

药店购药的消费者为对象
,

以 自行设计的《处方药

外配的问卷调查表》为工具
,

对进店的消费者逐一

邀请参加
,

凡同意参与者
,

均 由调查员按 问卷表提

问
,

消费者回答
,

调查员记录
。

最后
,

共完成 问卷表

��  份
,

有效问卷表 �� � 份
。

�
�

� 数据 处理 方 法 采用 � � � � � � � �� � � � � �、 �� � � � �

软件对数据进行登录
、

归类整理和汇总统计
,

并进行

分析和比较
。

� 结果与分析

作者简介 � 杨少麟 � �� � �
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硕士研究生
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执业药师

�
�

� 调查对象的 一般情况 参加 问卷调查的对象

以中老年为主
,

其中 �� 一 �� 岁之间的调查对象 占到

样本数的 �� � 以 上 � 调查对象女性居多
,

占样本 的
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� � � 调查对象中具有高中或 中专以上文化程度

的占 � �
�

� �
,

大学或大学以上 占 ��
�

� �
。

�
�

� 对 医 疗保险有关政策的 了解程度 调查显示
,

��
�

� � 的受访者表示没有听说过
“

三项改革
” �仅有

�
�

� � 的受访者对其 比较了解
。

而问到对于 目前医

药关系的看法时
,

仅有 �
�

� � 的受访 者表示 比较 了

解目前讨论较多的
“

医 药分家
” �

‘

问题
,

超过 ��
�

� �

的受访者 表示完全没有听说过关于
“
医 药分家

”

有

关政策
。

对于处方外配有关政策的调查 显示
,

超过

� �
�

�� 的受访者表示 比较了解
。

�
�

� 外配是否成 功 虽然受访者表示对处方外配

的有关政 策 比较 � 解
,

但是 在调查 中我们 了解 到

� �
�

� � 的受访者从未尝试过外配处方 � 而对于尝试

过处方外配的受访者
,

我们进一 步询问其外配情况
,

有 ��
�

� � 的受访者在外配过程中没有获得成功
,

其

具体原因分述如下
、

�
�

�
�

� 医疗机构原因 医疗机构掌握处方权
,

在药

解
�

收人 ,」� �欠疗机构绝大部分收人的前提下
,

处方要

到定点药房来调配
,

本身就仿佛是一种
“

水往高处

流
”

的感觉 � 加 仁 �� � � 年 � 月 � � 日劳动和社会保障

部
、

�司家药品 监督管理局颁布《城镇职工基本医疗

保险定点零售药店管理暂行办法》和 �� �� 年 � 月 �

�� 上海 市医疗保险局
、

�海市药品监督管理局颁布

《上海市城镇职工基本医疗保险定点零售药店管理

竹行办法》的 规定 中
,

都要求外配处方必须由定点

医疗机构执业医师开具
,

有执业 医师签章 和定 点医

疗机构盖章
‘

医疗 机构盖章一定程度上保证 了处方

的真实性
,

但
·

个小容忽视的问题是
,

在盖章过程中

医步犷机 构的配介程度位得考址

具体调查显 示 医院一般不愿开具外配处方
,

个

别医院对开具外配处方的医 师有明文规定
,

目的是

阻止处方外配
。

因此在患者外配的过程中
,

常常遇

到 以下问题
�

� 患者拿 不到相关医疗单位的外配处

方
。

虽然有近半数的患者从未留意过经常就医 的医

院处方或就诊室是否标有
“

本院处方
,

严禁外配
”

的

字样
,

但是仍有 ��
�

�� 的患者明确表示在他们经常

就医 的医院处方或就诊室在显眼处有上述标示
。

�

患者拿到了相关医疗单位的处方
,

但往往没有能盖

到医疗机构的
“

同意外配
”

章
。

调查显示有 ��
�

� �

的受访者没有能盖到外配章 � 其中有 � �
�

� � 的是由

于 医 院外 配 处方 力
、

公 审没 有 工作 人 员 接 待 � 有

��
�

� � 是由于就医 的医 院没有开设 外配处方办公

室
,

或患者到门诊办公室盖
“

同意外配
”

的图章也常

常遭遇诸如
“

工作人 员不在
” “

没有外配章
”

等等不

愿配合的情况
,

让持方外配遇到困难
。

� 医疗 单位

禁止外购药在临床使用
。

��
�

� � 的患者表示在其就

诊过的医院医生明确表示禁止外购药在医疗过程中

使用
。

�
�

�
�

� 医生原 因 调查显示在向医生表明有外配

意 向 后
,

配 合 程 度 一般 的 医 生 占 � �
�

� �
,

而 有

��
�

� � 的患者认 为 医 生 的配 合程 度较 差
,

甚 至有

��
�

� � 的患者遇 到过医 生拒 绝开取 外配处 方的现

象
。

由此我们不难看 出
,

医 生的态度较差和拒绝开

具外配处方也是导致外配失败的直接原因
。

�
�

�
�

� 处方原因 患者持外配处方到定点药店购

药也会因为处方的不规范遭到拒绝
,

归结起来有 以

下几方面原因
�

� 处方书写不规范
,

尤其是一些英文

书写很不规范
。

如不写开方 日期
,

性别
,

年龄漏写等

现象
。

有 ��
�

� � � 的患者反映得到的外配处方书写

规范程度较差或字迹不清
,

甚至有
“

天 书
”

现象
。

�

不写药品规格或规格错误
,

没写用 法或者用法严重

错误
。

� 处方超量
。

在外配处方药 的调配方面
,

药

店执行《关于基本 医疗保险处方用药的若干规定》

的精神
,

对处方用药品种有每张西药处方限 � 一 � 个

品种
,

每张中成药处方限 � 一 � 个品种等规定
。

医师

开具了上述规定的超量处方
一 ,

致使定点药房药师很

难执行
,

这也是群众无法外配的重要原因
。

�
�

�
�

� 药房原因 医疗保险改革在定点药房施行

� 年来
,

药房在对医保人员的服务上
,

从 各个层面都

有长足的进步
,

但在医保处方的调配方面
,

定点药房

仍需尽快提高
。

� 目前大多数定点药房的技术人员

队伍还 不够强大
,

虽 然在调查 中分 别有 ��
�

� � 和

� �
�

。� 的消费者认为药店店员的专业水平和服务态

度较好
,

但店员的知识 面与医疗机构药房的工作人

员相比还有不小的差距
,

知识结构还不完善
,

与临床

关系不够紧密
。

� 在药品的品种方面
,

定点药房在

总量方面与 比较大型 的医 疗 机构差 不多
,

但仍有

��
�

� � 的消费者在定点药店买不到所需的药 品
。

仅

有 ��
�

� � 的消费者觉得 定点药店的药 品满足率较

好
,

大部分认为满足率一般
。

有部分 市民对
“

处方

药进药店为什么 不容易 �
”

提 出疑问
。

调 查 中有关

人士透露
,

其实有些药厂不愿意让一些新药及价格

颇高的进 口药走药店这条线
,

而希望它们直接进医

院
。

这是因为如果这些药进入药店
,

医保者享用这

些药
,

尽管销售量会上升
,

但获得的利润远不如走医

院这条线维持高价赚得多
。

所 以
,

这些药在药店就

很难寻到踪影
。

� 医保定点药店的数量不足以满足

消费者的需求
。

在调查 中显示
,

有 ��
�

� �� 的消费

者认为定点药店数量仅能勉强满足需要
,

��
�

�� � 的

认为其数量偏少
,

无法满足需要
。

�个别定点药房

在操作上还不够规范
,

需要经过 医保监督检查来逐

渐改善
。
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� 结论与讨论

�
�

� 参加本次问卷调查的对象以 中老年为主
,

女性

居多占 � �
�

� �
,

主要原因是 中老年消费者的健康状

况差于青年
,

闲赋在家的女性相对居多
。

�
�

� 处方外配难有多方面的原因
。

医疗机构对外

配处方的规定
、

对外购药品的限制使用及相关的外

配制度是外配难的原因之一 � 医 生对开具外配处方

的配合程度
、

处方的书写与规范程度对处方外配有

影响 � 定点药房的药品规格
、

服务
、

社区药房数量较

少 及有关政策的规定客观 上不利处方外配
。

�
�

� 我国现行医疗政策所造成的医疗机构长期以

药养医
、

营运 成本高
、

管理能级低和 医技相对廉价的

现实存在
’

与社 会零售药房之 间的利益 冲突 可能

是 处方外配难的根 本原 因 随着基 本医疗保险制

度
、

医疗机构和药品生产流通体制三项改革的逐 步

推进
,

这 一根本原因有望解决
。

�
�

� 在日前情况下要使处方实现外配可 以落实需

要
�

� 政府应全面规划
,

合理设置定点药店的位置
,

增加定点药店的数量
。

� 医疗机构应多从患者的角

度出发
,

尽 可能的落实有关政策
,

满足患者合理开取

外配处方的意愿
,

更好的为患者服务
。

� 定点药店

应尽可能完善 自身服务
,

一方面提高从业人员的 专

业素质
,

另一方面逐步丰富药品储备
。

�应适当加

大有关政策的宣传力度
,

使群众更多的了解国家的

医药制度及改革趋势
。
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随着药学技术 的不断发展
,

社会对药学人才的

整体素质和知识结构提出了新的要求
。

而我国药学

人才数址 少
,

观念 旧
,

结构不合理
,

不能满 足实际需

求
、、

建立一支具有竞争力高水平 的药学 人才队伍
,

成为势在必行的大事
。

因此
,

必须采取有效 的措施

来发展我国的药学人才建设
。

问题

�
�

� 药学人才数量供给不 足 随着人们生活水平

的提高和我国医疗机构的改革
,

社会对药学人才的

需求呈现出不断上升的趋势
。

然而我国药学人才的

供给从数量上来说远远不能满足这种社会需求
,

存

在着巨大的缺 口
。

据统计
一

’� ,

我 国目前的药学技术

人员与医生的 比例为 � � � 左右
,

平均每千人 口 的药

师数仅为 �
�

�� 人
,

与 �� � � 年美国每千人 口就拥有

药师 �
�

�� 人
、

法国 �
�

�� 人相比
,

存在较大差距
。

执
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业药师更为缺乏
,

有数据表明
,

目前我国社会需要的

执业药师数为 198 万 人
,

但是到 2002 年底
,

我国的

执业药师仅为 7
.
87 万人

,

与需求差距很大
。

1

.

2 人才知识 结 构 不适应 目前
,

我 国的临床药

学工作
、

药物治疗的安全性
、

有效性
、

药物上 市后的

监测
、

新药评价
、

合理用药等问题
,

越来越受到重视
,

促使我国医院药学工作进一步的面 向临床
,

面向病

人
,

开展药学保健
。

因此
,

我国现在急需拥有临床药

学知识
,

能够参与治疗药物监测
、

药物治疗的临床药

师
,

遗憾的是
,

目前我国大多数医院的药师进行的仍

然是简单 的制剂
、

处方调配的工作
,

仍然停 留在传统

的
、

封闭的
、

被动的服务模式上
,

缺乏必要的基础医

学和药物治疗学方面的知识
,

缺乏与医师和患者进

行沟通的共同语言和能力
,

不能主动的参与药学保

健工作
。

1

.

3 药学人 才缺乏 后 劲 近年来
,

随着 医药科学

和制药工业的迅猛发展
,

新的药物种类
、

品种
、

剂型

不断出现
,

新知识
、

新技术 日新月异
,

药学工作者 要

想胜任新形势下的药学工作
,

就必须要不断的更新


