
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    2017年07月住院病历处方分析
本期检查主题：

质子泵注射剂、止血药及中药注射液（中药提取物注射剂）以及桂哌齐特注射液的合理使用，主要包括其适应症、使用时间、用法用量、溶媒选择等。

1． 总样本量：426份   相关主题样本：196份
	病区诊疗组
	统计量
	相关主题样本数
	使用率
	合格量
	合格率

	二区A组（丁）
	25
	10
	40.00%
	7
	70.00%

	二区B组（郑）
	23
	9
	39.13%
	9
	100.00%

	三区A组（林）
	36
	10
	27.78%
	8
	80.00%

	三区B组（吴）
	27
	6
	22.22%
	6
	100.00%

	四区A组（陈）
	24
	14
	58.33%
	13
	92.86%

	四区B组（胡）
	28
	13
	46.43%
	13
	100.00%

	五区A组（沈）
	34
	12
	35.29%
	4
	33.33%

	五区B组（韦）
	28
	14
	50.00%
	12
	85.71%

	六区A组（王）
	17
	4
	23.53%
	4
	100.00%

	六区B组（章）
	17
	8
	47.06%
	6
	75.00%

	七区肿瘤组（罗）
	25
	22
	88.00%
	22
	100.00%

	七区肾内组（富）
	4
	3
	75.00%
	3
	100.00%

	八区神内组（孙）
	26
	22
	84.62%
	22
	100.00%

	八区康复组（姒）
	17
	2
	11.76%
	2
	100.00%

	八区神内组（朱）
	14
	9
	64.29%
	9
	100.00%

	十一区消化组（黎）
	13
	6
	46.15%
	4
	66.67%

	十一区内分泌组（章）
	25
	8
	32.00%
	6
	75.00%

	十二区肿瘤组（张）
	10
	5
	50.00%
	4
	80.00%

	十二区神经组（王）
	6
	5
	83.33%
	5
	100.00%

	十二区普外组（谢）
	5
	4
	80.00%
	3
	75.00%

	十三区泌外组（朱）
	22
	10
	45.45%
	4
	40.00%

	十三区普外组（方）
	11
	10
	90.91%
	4
	40.00%

	十三区肛肠组（谢）
	8
	8
	100.00%
	8
	100.00%

	十三区肛肠组（冯）
	3
	2
	66.67%
	2
	100.00%

	十四区心内组（俞）
	14
	13
	92.86%
	13
	100.00%

	十四区心内组（何）
	8
	8
	100.00%
	8
	100.00%

	十四区呼吸组（李）
	17
	13
	76.47%
	13
	100.00%

	总计
	426
	196
	46.01%
	166
	84.69%


注：苦碟子注射液在处罚性停用6个月后重新恢复使用，该药用于瘀血闭阻的胸痹，证见：胸闷、心痛，口苦，舌暗红或存瘀斑等。适用于冠心病、心绞痛见上述病状者。亦可用于脑梗塞者。老年患者日用量不得超过20ml。本次检查中苦碟子使用仍有适应症不当（高血压，糖尿病，改善微循环等），使用剂量偏大（每次40ml）。
质子泵抑制剂使用较上个月检查有所好转，仍需加强病程用药描述，希望各临床医生把握适应症，督促病程书写；在骨科检查中，中药注射液使用减少，但桂哌齐特使用增加。目前骨科、外科常规使用止血药物；止血药物中，尖吻蝮蛇血凝酶建议在术前使用一次，在外伤出血之后其药效无相关研究，不建议使用；另外术后氨甲环酸、卡洛磺酸钠氯化钠使用时间偏长,如特殊情况需要使用建议限于三天（目前各病区惯常用法为受伤开始使用三天，术后使用三天；建议外伤患者无脏器损伤如仅为骨伤肿胀，术后少量渗血不建议使用全身用止血药止血，不建议止血药物联合抗凝药物使用）。
主要存在问题：
1． 质子泵注射剂的不合理使用：
质子泵注射剂适用于消化道溃疡，胃食管反流，急性粘膜损伤及预防大手术高危患者的应激性溃疡，预防使用限于三天内停药；非高危患者术后单次用药。
本轮检查中未发现不合理使用。
2． 止血类药物的不合理使用：
1.尖吻蝮蛇血凝酶为蛋白制剂，辅助用于手术预防性出血，予术前15分钟使用，无重复使用的安全性、有效性研究，为单次静脉注射给药，不宜重复使用；对内科出血及外科术中的脏器出血有效性有待研究：
2.氨甲环酸氯化钠注射液用于原发性纤维蛋白溶解亢进所致的各种出血，出血稳定后及时停药，防止术后血栓形成。

3.原则上预防出血不得二联时用，使用时间限于三天。

4.目前临床多有在术后使用低分子肝素等抗凝、活血药物预防血栓，同时使用止血药物，两种药理作用相抗的药物使用，难以维持药性平衡，且造成用药浪费，增加不良反应。如果患者术后出血较多，不建议使用活血药物，待出血在可以控制后停止血药物再预防血栓治疗。
	床号
	病案号
	用药
	诊疗组

	452
	1707787
	卡洛磺酸钠氯化钠注射液使用时间过长，术后少量渗血，5天
	陈建德

	602
	1708235
	氨甲环酸氯化钠注射液使用时间过长，手指取内固定，使用四天
	章宁杰

	610
	1708248
	氨甲环酸氯化钠注射液使用时间过长，踝骨折，入院后一直使用
	章宁杰

	1217
	1707414
	氨甲环酸氯化钠注射液7.02~7.16，头部外伤，使用时间过长
	张建宇

	1244
	1707660
	卡洛磺酸钠氯化钠注射液无使用指征
	朱大明


3． 中药及中药提取物注射剂的不合理使用：
中药注射剂不良反应发生率高，不建议两组及两组以上联合使用，需选择合适溶媒，严格遵守适应症，用法用量。

	床号
	病案号
	用药
	诊疗组

	1221
	1708405
	血栓通注射液无使用指征
	沈剑增

	1141
	1707231
	苦碟子注射液40ml，使用指征不足，高龄患者日剂量不得超过20ml，该患者66岁，建议减量
	章联欢

	1145
	1707712
	苦碟子注射液40ml，使用指征不足，高龄患者日剂量不得超过20ml，该患者67岁，建议减量
	章联欢

	1139
	1707678
	舒血宁注射液使用指征不足
	黎云辉

	1418
	1707539
	舒血宁注射液使用指征不足
	黎云辉

	1208
	1707397
	参麦注射液无使用指征
	谢立江

	1244
	1707660
	丹参川芎嗪注射液无使用指征
	朱大明

	1326
	1707242
	丹参川芎嗪注射液无使用指征
	朱大明

	1333
	1707646
	丹参川芎嗪注射液无使用指征
	朱大明

	1336
	1706994
	丹参川芎嗪注射液无使用指征
	朱大明

	1243
	1707826
	丹参川芎嗪注射液无使用指征
	朱大明

	1310
	1707745
	舒血宁注射液使用指征不足
	方泉

	1312
	1707323
	天麻素联合舒血宁注射液使用
	方泉


、
4． 桂哌齐特的合理使用：
桂哌齐特适用于脑血管缺血性疾病（血栓、出血、外伤）；冠心、心绞痛、心梗；下肢动脉硬化、血栓闭塞性脉管炎、动脉炎，不建议无基础疾病骨伤科患者使用，不建议预防使用。且桂哌齐特可能使粒细胞降低，降低患者免疫能力，增加术后感染风险。
	床号
	病案号
	用药
	诊疗组

	542
	1707620
	桂哌齐特注射液无使用指征
	丁积勇

	215
	1707025
	桂哌齐特注射液无使用指征
	丁积勇

	219
	1707628
	桂哌齐特注射液无使用指征
	丁积勇

	347
	1707088
	桂哌齐特注射液无使用指征
	林武

	311
	1706449
	桂哌齐特注射液无使用指征
	林武

	502
	1708010
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	507
	1708127
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	509
	1707592
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	537
	1708125
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	1305
	1707997
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	242
	1708280
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	402
	1707892
	桂哌齐特注射液无使用指征
	沈剑增

	543
	1708133
	桂哌齐特注射液无使用指征
	韦金忠

	623
	1708278
	桂哌齐特注射液无使用指征
	韦金忠

	1344
	1707257
	桂哌齐特注射液无使用指征
	方泉

	1216
	1707726
	桂哌齐特注射液无使用指征
	方泉

	1221
	1707283
	桂哌齐特注射液无使用指征
	方泉

	1251
	1707568
	桂哌齐特注射液无使用指征
	方泉


5． 本次检查未对非主题问题详细查看并记录，此次不做点评。
                                          临床药学室

                                     2017年7月28日


