
 
2017年11月中药处方分析总结
 
检查2017年11月份的归档中药处方，抽查日期为11.01～11.07，门诊饮片处方848张，门诊颗粒剂处方684张，病区饮片处方471张。处方抽查方式为每位处方医生20张，不足20张按实检查，超过20张随机检查20张。
一、检查标准：以卫生部颁布的《处方管理办法》、《医院处方点评管理规范（试行）》，中医药管理局《医院中药饮片管理规范》、《中药处方格式及书写规范》、《关于进一步加强中药饮片管理保证用药安全的通知》等规定为标准。
二、检查内容：按不合理处方判断标准的有关内容进行处方规范书写、临床诊断与用药是否相符、药物间配伍禁忌、药物用法用量是否合适等检查。
三、处方检查判定依据：（见附件）
四、检查结果：
抽查门诊中药处方1532张（饮片处方848张、颗粒剂处方684张），合格处方1530张，合格率为99.86%，不合格处方2张，其中：1、配伍禁忌1张，占50%.2、剂量不合理1张，占50%。
检查病区中药处方471张，无不合格处方，合格率为100%。
五、存在问题：
 1、配伍禁忌： 
处方一：病历号B30818682，性别女，年龄53岁；
诊断及证型：痹病，肝肾不足；
处方：延胡索12  炒白芍12  丹参15  茯苓12  川芎12

      牛膝15    金莲花6   制半夏9  淡竹叶12  炒白术12

      黄柏12    炒当归12  制川乌3  鬼针草15
用法：每日一剂，分两次煎服；
理由：配伍禁忌，根据《中国药典》规定，半夏不宜与乌头（川乌、草乌、附子、关白附）同用。
处方医生：王根荣；

2、剂量不合理：
   处方二（颗粒剂）：病历号A000300191783，性别女，年龄43岁；

 处方：川芎10   葛根24   盐杜仲15   天麻9   吴茱萸6   炒僵蚕12

       威灵仙20  黄芪30  姜半夏6   石菖蒲12   茯苓15  麸炒苍术1

       麸炒白术12   蚕沙20   姜厚朴6   龙葵10   党参10

用法：冲服。

理由：“麸炒苍术”剂量不适宜。

处方医生：刘登安
六、根据绍市卫发[2012]220号文件《关于进一步加强中药饮片管理保证用药安全的通知》的要求，检查情况如下：
1、11月份全院中药处方（除膏方）金额3827080.43元，处方张数15556，帖数87107，帖均费用43.93元（其中，门诊中药处方金2767106.39元，处方张数10952，帖数64521，帖均费42.89元；病房中药处方金额412214.27元，处方张数1955，帖数7178，味数214020味，帖均费57.42元；配方颗粒处方金额647759.77元,处方张数2649，帖数15408，味数104321味，帖均费用42.04），已超过三级医院帖均费用40元之标准。
2、根据“门诊中药饮片处方的抽样率不少于总处方量的1%,且每月点评处方绝对不少于100张”之规定，11月份抽查11月2日门诊饮片处方264张，配方颗粒处方81张，存在问题： 
1、门诊饮片处方金额大于50元的：
张祝华 A0045921X A02152366 A06281870 E18403062
       E04876853 A01570841 A08289278 A00384350
沈惠善 B00026841 A01342152 B3348374X A01084165
       B31110782 B31130126 B14100571 A00267955
方 洁 A01216770
俞俊薏 A03041775 A00035054 
蒋敏燕 A000500126735
王根荣 B00379372
周健中 B15175858
赵燕萍 B35429395 B34148006 A003100051490
赵胜权 B15009470 B00804279 A08442738 F1296265X

       A06557179 B07855669 A03075967 A00743835

       A01482710

陈辽儿 A01751781 A0231097X A42711604

寿越敏 A00225173
2、颗粒剂处方金额大于50元的：
刘登安 A00871802 B00562871 B00145728
张祝华 A01456483
赵燕萍 A000500113675 A02205811
3、颗粒剂处方金额大于45元但小于50元的：
王根荣 B29480354 A000500129380 B01189335
陈彩飞 B16420369
刘登安 A001900039330
寿越敏A04067969
王燕   B29480354
七、分析：
1、临床医生在处方用药时，注意运用中医理论，辨证施治，正确用药。
2、处方录入时，注意剂量手误。
3、病房处方大多为协定方，且无临床诊断及证型，故合格率很高。
4、11月份中药的帖均费用比10月份略有下降，仍超过三级医院之标准（40元／帖）9.8%，希望临床医生在大力弘扬中医中药的同时，认真学习并执行上级行政管理部门《关于进一步加强中药饮片管理保证用药安全的通知》中对处方味数、帖数及均帖费用的相关规定。
八、措施：
1、处方分析结果上交医务科，由医务科在医师例会上反馈，并对问题较突出或出现重复问题的个别医师再单独提醒和警示。
2、考核结果将按医院绩效考核方案执行。
临床合理用药监控小组              
                                                                                        2017.12.15
 
窗体底端


