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暋暋临床药师能帮助医师在合理用药方面起关键作

用棳他能协助医师在正确的时机为患者开出正确药

物和正确剂量的处方棳避免药物间不良的相互作用棳
解决影响药物治疗的相关因素等方面遇到的问题棳
在临床合理用药中发挥重要作用暎目前棳临床药师

制成为三甲医院评审的重要指标棳临床药师的工作

也逐渐被医院重视暎自棽棸棻棽年起棳全国三甲医院评

审规定要求临床药师必须有纸质工作记录棳我院也

自棽棸棻棽年开始严格要求临床药师工作记录暎
本文回顾了我院棽棸棻棾年棻棴椂月的棿棿椆例临床

药师工作实践案例记录棳通过分析这些案例的特点棳
解读临床药师的工作特点棳对比内暍外科工作性质的

异同棳为更深入开展临床药师工作指明方向暎
棻暋资料与方法

回顾我院棽棸棻棾年棻棴椂月临床药师工作实践案

例记录棳将临床遇到的问题分类整理棳并采取相应的

干预措施椇栙所在科室医师用药咨询椈栚调整用药椈
栛患者用药教育椈栜提醒椈栞药物不良反应棬斄斈斠棭椈
栟不合理用药干预椈栠其他暎

统计指标椇统计实践案例数量及所占总工作量的

比例暎同时对比内科和外科解决问题类型的区别暎
棽暋结果

棽棶棻暋临床药师解决问题汇总暋临床药师解决问题

例数为棿棿椆例暎其中所在科室医师用药咨询棻棽 例

棬棽椃棶椄棿棩棭暍调整用药椄棾例棬棻椄棶棿椆棩棭暍其他椃棽例

棬棻椂棶棸棿棩棭暍提醒椂椄例棬棻 棶棻棿棩棭暍不合理用药干预

棿例棬棻棽棶棸棾棩棭暍患者用药教育 棾椃 例棬椄棶棽棿棩棭暍
斄斈斠棻棸例棬棽棶棽棾棩棭暎
棽棶棽暋内科和外科解决问题类型对比暋其中棳内科解

决问题棽椆棾例棳外科棻椂例暎由于内暍外科解决问题

例数差距较大棳因此在比较解决问题的差异时可参

考百分比的差值棳详见表棻暎内科的用药咨询和用

药教育分别占其问题的棾棾棶椃椆棩和棻棻棶椂棩棳较外科

工作量多出棻椃棶棻棽棩和椆棶椂椄棩暎外科的不合理用

药干预暍调整用药暍其他三项分别占解决总问题的
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表棻暋内科和外科解决问题类型对比椲例棳棬棩棭椵
科别 用药咨询 调整用药 其他 提醒 不合理用药干预 患者用药教育 斄斈斠 总计

内科 椆椆棬棾棾棶椃椆棭 棿 棬棻 棶棾椂棭 棾椄棬棻棽棶椆椃棭 棿棽棬棻棿棶棾棾棭 棽 棬椄棶棾棭 棾棿棬棻棻棶椂棸棭 棻棸棬棾棶棿棻棭 棽椆棾棬棻棸棸棭
外科 棽椂棬棻椂棶椂椃棭 棾椄棬棽棿棶棾椂棭 棾棿棬棽棻棶椃椆棭 棽椂棬棻椂棶椂椃棭 棽椆棬棻椄棶椆棭 棾棬棻棶椆棽棭 棸棬棸 暋棭 棻椂棬棻棸棸棭
总计 棻棽 棬棽椃棶椄棿棭 椄棾棬棻椄棶棿椆棭 椃棽棬棻椂棶棸棿棭 椂椄棬棻 棶棻棿棭 棿棬棻棽棶棸棾棭 棾椃棬椄棶棽棿棭 棻棸棬棽棶棽棾棭 棿棿椆棬棻棸棸棭

棻椄灡椆棩暍棽棿棶棾椂棩暍棽棻棶椃椆棩棳较 内 科 工 作 量 多 出

棻棸灡棸椂棩暍椆棶棸棸棩暍椄棶椄棽棩暎
棾暋讨论

棾棶棻暋临床药师解决问题特点暋在棽棸棻棾年棻棴椂月

时间内棳临床药师解决内暍外科临床用药与相应干预

共 棿棿椆 例暎 其 中 用 药 咨 询 多棳为 棻棽 例

棬棽椃灡椄棿棩棭暎说明临床药师更多的工作是协助医师

安全暍有效暍合理用药棳预防用药错误或药害事件的

发生暎医师有了用药问题咨询临床药师棳这对预防

不合理用药发生暍减少药害事件非常重要暎这比出

现不合理处方后再干预的效果好棳也减少了医师和

药房间的矛盾暎尤其对于在内科工作的临床药师棳
这种工作方式更容易被临床接受暎但是这需要临床

药师投入到一线工作棳充分了解患者病情棳经常和医

师沟通才能做到椲棻椵暎
其次分别为调整用药暍其他暍提醒暍不合理用药干

预暍患者用药教育及斄斈斠棳各占棻棸棩暙棽棸棩工作量暎
暟调整用药暠占棻椄棶棿椆棩棳一般为临床药师发现

原治疗方案可以改善时棳建议医师调整用药暎例如椇
某肺 癌 骨 转 移 患 者棳使 用 羟 考 酮 控 释 片 棽棸 旐旂
旕棻棽旇棳疼痛控制不佳棳考虑患者患有十二指肠溃疡棳
无法加用非甾体消炎药棬如洛索洛芬片棭棳药师建议

临床可以考虑加用安定棽棶 旐旂棳每晚一次棳和羟考

酮控释片有协同作用棳加强止痛药的效果暎调整用

药后棳患者疼痛控制良好暎
暟其他暠占棻椂棶棸棿棩棳包括协助临床特殊购药棳理

顺住院药房暍斝斏斨斄旙和临床之间药物流通环节棳承
担临床药师基地学员和北京地区住院医师规范化培

训的教学任务和科研工作等暎这些工作虽然属于非

专业领域棳但是对于药剂科和临床科室工作的良好

配合大有裨益棳也是临床药师重要的工作之一暎
暟提醒暠占棻 棶棻棿棩棳即药师发现患者可能出现

不良反应或用药隐患棳甚至在患者检查结果出现相

关异常指征时提醒医师注意棳防患于未然暎例如椇某
心衰患者棳每日使用氨力农注射液棻棸 旐旂棳连续

斾暎药师提示患者的经治医师棳氨力农控制心衰每

日 大量椉棻棸旐旂棷旊旂棳疗程应不超过棽周棳用药棽暙
棿周可能出现血小板减少暎在连续用药近棿周时棳

患者血小板突然下降到棽椆暳棻棸椆棷斕椲棬棻棸棸暙棾棸棸棭暳
棻棸椆棷斕椵棳骨髓穿刺显示椇暟红系有病态造血棳全片未

找到巨核细胞椈血小板少见棳单个散在暠暎临床药师

分析棳氨力农的代谢产物有骨髓毒性棳可导致骨髓抑

制型血小板减少棳建议停氨力农及其他可能有血小

板减少不良反应的药物暎停药后棻周棳血小板恢复

正常暎
暟不合理用药干预暠占棻棽棶棸棾棩棳排第五位暎包

括适应证暍用法用量暍溶媒等问题暎例如椇肾功能不

全患者抗菌药物使用量过大棳建议降低剂量暎但有

些超说明书用法或适应证有临床指南支持棳造成干

预效果不理想棳这也是药师与医师意见相左的焦点暎
对于临床不合理用药棳有医院采用系列干预措施椇电
话沟通反馈椈下临床集中反馈椈书面系统反馈棳层层

深入地对不合理医嘱进行干预暎同时棳又见缝插针

利用一切机会棳如临床药师参加全院医疗质量检查

进行干预棳不断修正和完善药学服务的干预措施棳取
得了较好的规范合理用药效果椲棽椵暎还有的医院通过

实践发现事前干预效果较好暎临床药师在审方时发

现凡是医师开具的用法用量与说明书不一致棳或者

医师对药品说明书不熟悉暍不重视造成处方错误棳这
种提前预防的方法有较好效果椲棾椵暎

患者用药教育工作开展较少棳只有棾椃次棬占
椄灡棽棿棩棭暎做好用药教育棳临床药师应该加强此方面

的基本功棳加强与患者的沟通能力棳同时也需要临床

药师投入更多精力暎
棾棶棽暋内科和外科解决问题类型对比暋在解决的用

药问题总数上棳内科为棽椆棾例棳外科为棻椂例暎内科

解决问题总数较多棳这与内科用药问题复杂棳遇到用

药问题较多有关暎
本研究统计解决问题数量及所占总工作量的比

例棳同时对比内科和外科解决问题类型的区别棳发现

临床药师在内暍外科中的作用大不相同暎在内科棳临
床药师主要工作为解答医师的用药咨询暍患者用药

教育等椈而在外科棳主要工作为不合理用药干预暍调
整用药等方面暎而提醒医师关注用药问题暍不良反

应等工作在内暍外科没有显著区别暎这种情况与某

些文献报道相似棳即在外科系统如骨科暍神经外科进

行不合理用药干预成功较多椲棿椵暎因为内科医师对于
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药物了解较深入棳所以内科临床药师需要更加深化

药学知识棳提高和医师的沟通水平棳减少生硬的干

预暎而外科医师用药相对粗疏棳也更愿意听取临床

药师的用药建议棳临床药师更需要全面掌握该科室

常用药品的知识棳为患者调整用药暎实践还发现棳药
师使用便捷药品信息查询工具棳如旈旔斸斾暍掌上电脑

等棳可以实时解决医师咨询的问题棳效果很好暎
很多国外临床药师专攻某一疾病棳例如妊娠期

用药暍棽型糖尿病暍高血压暍运动员的兴奋剂应用暍便
秘暍慢性肾病导致的贫血暍心力衰竭等的用药管理棳
这样有利于临床药师专业知识的深入学习椲棳椂椵暎与

之相比棳我国临床药师的工作内容较为繁杂棳包括抗

菌药物合理应用暍处方点评暍处方审核暍药物咨询暍科
研暍教学等多方面工作棳导致临床药师可能很难在某

一种疾病或药物方面有更深入细致的工作暎因此棳
建议我国在进行各种医院检查时可着重检查专科临

床药师的各项具体临床工作记录棳而减少专职临床

药师的各种点评暍填表工作暎
本研究发现棳具有丰富工作经验的临床药师棳在

解决案例时棳调整用药暍用药干预相对较多棳同时能

够将工作经验总结椲棻椵暎而年轻药师可能更多的是学

习工作棳与住院医师同步成长椈调动自己身边药师的

主观能动性棳把每次下临床的问题与收获同病房药

房小组成员分享椈充分接触患者椈点滴细节做起棳逐
步成长椲椃椵暎总之棳临床药师只有加强专科药学知识

的学习棳根据所在科室特点不同棳熟悉和掌握药学服

务的重点棳才能更好地配合临床工作暎
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棬上接第椂棿页棭
表棿暋原溶媒及配伍液棽椂旇内渗透压的变化棬旐斚旙旐旓旍棷旊旂棳椊棾棭

暋配伍液
时间棬棷旇棭

棸 棽 棿 椂 椄 棻棸 棻棽 棻棿 棻椂 棻椄 棽棸 棽棽 棽棿 棽椂
斠斢斈
棬棩棭

暋斘斢 棽椆棸 棽椆 棽椄椄 棽椆棻 棽椄椄 棽椆 棽椆棽 棽椆棻 棽椆 棽椆棸 棽椆棻 棽椆棿 棽椆棸 棽椆椂 棸棶椆棽
暋斢斘斝棲斘斢 棽椆椃 棽椆椆 棽椆 棽椆棾 棽椆棻 棽椆椂 棽椆椃 棽椆 棽椆棾 棽椆 棽椆椂 棽椆椂 棽椆棿 棽椆棻 棸棶椃椃 椉棸棶棸棻棻棭

暋 棩 斍斢 棽椃椄 棽椄棸 棽椄棻 棽椃椆 棽椄棻 棽椃椄 棽椄棽 棽椄棻 棽椃椃 棽椄棽 棽椄棸 棽椄棻 棽椄棸 棽椄棽 棸棶椃
暋斢斘斝棲 棩 斍斢 棽椄棸 棽椄棻 棽椃椆 棽椃椆 棽椄棽 棽椄棸 棽椃椆 棽椄棾 棽椄 棽椄棸 棽椃椆 棽椄棻 棽椄棾 棽椄棸 棸棶椂椂 椉棸棶棸棻棻棭

暋暋注椇各时间点数据为棾个样品试验结果的平均值棳其斠斢斈均椉棽棩暎棻棭 椉棸灡棸棻棳与相应溶媒比较

暋暋从表棿可知棳配伍液的渗透压均高于原溶媒棳且
配伍液渗透压与原溶媒渗透压之间有显著性差异

棬 椉棸棶棸棻棭暎但是棽椂旇内原溶媒及配伍溶液的渗透

压保持不变棳且与人体血液的渗透压相符暎
棾暋讨论

斢斘斝与 斘斢暍棩 斍斢配伍棽椂旇内配伍液的外

观暍旔斎 值暍紫外灢可见吸收光谱暍斢斘斝含量及不溶性

微粒均无显著性变化棳配伍液的渗透压与人体血液

的渗透压相符合暎因此说明棳斢斘斝与 斘斢暍棩 斍斢
配伍在避光暍常温条件下棳棽椂旇内没有发生理化变

化棳其药品质量是稳定的暎也就是说 斘斢与 棩 斍斢

一样可作为斢斘斝的溶媒暎同时也证明了斢斘斝与这

两种溶媒配伍棳溶液从配制到使用完全控制在棽椂旇
内是可取的暎
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