
规范诊疗、合理用药专项检查活动反馈（1）

	检查时间
	2015.1.29
	检查病区
	十二病区

	参检人员
	官莉莉 沈文生 邵静松 陈劲柏 周洁芳 周杨芳

	检查发现问题

	专

业

细

化


	目前外科尚未开展专业细化工作，各诊疗组收治病种相对较杂乱。

	医

疗

文

书


	医生不能很好地执行知情告知制度，多名非手术患者住院超过72小时无相关知情同意书，对动脉瘤所致自发性蛛网膜下腔出血患者缺乏风险意识和告知，知情同意书无医生签名；化验单未打印；会诊单无签名。详见附件。



	合

理

用

药


	药物使用无适应证，如将依达拉奉、神经生长因子应用于头部外伤、脑出血患者；药物使用剂量、溶媒错误，没有注意配伍禁忌和患者年龄；抗生素选择欠合理。详见附件。


附件

	病案号
	诊疗组
	问题

	1500911
	外科二A
	1.24日入院，72h内无相关知情同意书

	1413605
	外科二A
	在脊柱关节二B组入院五天无无相关知情同意书

	1500621
	脑外科
	入院72h内无相关知情同意书，会诊申请医师未签字

	1500698
	脑外科
	无72h内无相关知情同意书

	1500974
	脑外科
	无72h内无相关知情同意书，无病危通知书

	1500837
	脑外科
	无72h内无相关知情同意书，该患者血糖值正常，不需要使用果糖注射液，患者肝功能轻微异常，不需联合用还原型谷胱甘肽和异甘草酸镁

	1500853
	脑外科
	依达拉奉针80岁以上慎用，使用风险较大，复方氨基酸针、丙氨酸谷氨酰胺针组内不能加氯化钾，复合磷酸钾2mL应用200倍稀释，此病人使用GSN250mL稀释溶媒量不足，本品每2mL中含0.346g氯化钾，本组中加入氯化钾7ml超量

	1500971
	外科二B
	还原型谷胱甘肽、环磷腺苷葡胺、舒血宁无使用指征

	1500973
	外科二B
	舒血宁无使用指征

	1500841
	外科二B
	环磷腺苷葡胺、还原型谷胱甘肽无使用指征

	1501045
	外科二B
	环磷腺苷葡胺无使用指征

	1500693
	脑外科
	参芪扶正注射液无使用指征，患者血糖稍高，无果糖使用指征；患者肝功能轻微异常，不能联合用还原型谷胱甘肽和异甘草酸镁

	1500621
	脑外科
	红花针超量，最多可15-20ml，无糖尿病患者要用GS作为溶媒，250mlGS中加入100ml参麦会导致输液压力加大，容易出现输液过快，丹参、川芎嗪无使用指征



