
                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                    2018年6月住院病历处方分析
本期检查主题：

自2017年11月起，住院病历检查中以重点监控药物目录中部分药品为主题进行点评，其它内容作为非主题进行点评。本月主题药物为：骨瓜提取物注射液,注射用骨肽针，马来酸桂哌齐特注射液，注射用鹿瓜多肽，前列地尔注射液，依达拉奉注射液，参麦注射液，注射用血栓通，丹参川芎嗪注射液，天麻素注射液，康艾注射液，消癌平注射液。主要包括其适应症、使用疗程、用法用量、溶媒选择等。
1． 总样本量：432份  
	病区诊疗组
	查看病例
	包含以下药物病例数
	合理病例数
	合格率

	
	
	骨瓜提取物注射液
	注射用骨肽
	注射用鹿瓜多肽
	前列地尔注射液
	参麦注射液
	丹参川芎嗪注射液
	天麻素注射液
	康艾注射液
	消癌平注射液
	马来酸桂哌齐特注射液
	
	

	二区A组（丁）
	21
	9
	5
	3
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	5
	19
	90.5%

	二区B组（郑）
	17
	8
	7
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	17
	100.0%

	三区A组（林）
	21
	13
	6
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	3
	21
	100.0%

	三区B组（吴）
	22
	0
	9
	1
	
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	21
	95.5%

	四区A组（陈）
	16
	7
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	4
	15
	93.8%

	四区B组（胡）
	16
	11
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5
	14
	87.5%

	五区A组（沈）
	31
	24
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	5
	22
	70.9%

	五区B组（韦）
	30
	11
	0
	16
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5
	26
	86.7%

	六区A组（王）
	18
	0
	0
	13
	11
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	15
	83.3%

	六区B组（章）
	20
	0
	0
	6
	6
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	19
	95.0%

	七区肿瘤组（董）
	30
	0
	0
	0
	6
	3
	6
	1
	6
	5
	0
	30
	100.0%

	七区消化组（黎）
	21
	0
	0
	0
	2
	1
	3
	0
	0
	0
	1
	21
	100.0%

	八区神内组（孙）
	28
	0
	0
	0
	18
	0
	0
	5
	0
	0
	18
	28
	100.0%

	八区神内组（朱）
	14
	0
	0
	0
	1
	1
	1
	1
	0
	0
	1
	14
	100.0%

	十一肾内组（富）
	5
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5
	100.0%

	十一康复组（姒）
	30
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	4
	0
	0
	0
	30
	100.0%

	十一内分泌组（章）
	20
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	02
	0
	0
	20
	100.0%

	十二肿瘤、脑外、肛肠组（张）
	19
	1
	0
	3
	0
	0
	0
	7
	0
	0
	3
	19
	100.0%

	十二普外组（谢）
	6
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	2
	0
	0
	0
	5
	83.3%

	十三泌外组（朱）
	11
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5
	1
	0
	0
	9
	81.8%

	十三普外组（方）
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0
	0
	3
	75.0%

	十三肛肠组（谢）
	6
	0
	0
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	5
	83.3%

	十四心内组（刘）
	10
	0
	0
	0
	1
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	10
	100.0%

	十四呼吸组（李）
	13
	0
	0
	0
	1
	2
	4
	0
	0
	0
	0
	13
	100.0%


2． 存在问题具体如下：
1. 马来酸桂哌齐特注射液的不合理使用：
马来酸桂哌齐特注射液用于脑血管疾病（如脑动脉硬化，脑缺血，脑血栓形成，脑栓塞，脑出血后遗症和脑外伤后遗症）；心血管疾病（如冠心病、心绞痛），如用于治疗心肌梗塞，应配合有关药物综合治疗；外周血管疾病（如下肢动脉粥样硬化病，血栓闭塞性脉管炎，动脉炎、雷诺氏病）等。不建议用于骨外伤及术后治疗，不建议用于一般下肢血管斑块形成用药。禁用于脑内出血后止血不完全者及其它止血困难的患者。由于桂哌齐特不合理使用病例较多，7月继续作为主题药物进行点评。
	床号
	性别
	年龄
	病历号
	诊疗组
	合理用药点评

	515
	男
	65岁
	1807009
	沈剑增
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	517
	男
	59岁
	1807049
	沈剑增
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	520
	女
	49岁
	1806829
	沈剑增
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	521
	女
	52岁
	1806854
	沈剑增
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	536
	男
	53岁
	1806636
	沈剑增
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	528
	女
	74岁
	1806864
	韦金忠
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	530
	男
	68岁
	1806475
	韦金忠
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	552
	男
	58岁
	1805974
	韦金忠
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	405
	女
	66岁
	1806414
	胡松峰
	桂哌齐特注射液使用指征不明确

	210
	女
	65岁
	1806523
	丁积勇
	桂哌齐特注射液使用指征不明确


2. 丹参川芎嗪注射液的不合理使用：

丹参川芎嗪注射液用于闭塞性脑血管疾病，如脑供血不全，脑血栓形成，脑栓塞及其他缺血性心血管疾病，如冠心病的胸闷、心绞痛、心肌梗塞、缺血性中风、血栓闭塞性脉管炎等症。不作为单纯的高血压、头晕以及无需干涉治疗的陈旧性脑梗、冠心病等治疗使用；不得为了符合用药指征夸大病情、伪造病史。
	床号
	病案号
	性别
	年龄
	诊疗组
	合理用药点评

	1306
	1807422
	男
	62岁
	朱大明
	丹参川芎嗪注射液无明确指征

	1345
	1807339
	男
	75岁
	朱大明
	丹参川芎嗪注射液无明确指征

	1217
	1807241
	女
	37岁
	谢立江
	丹参川芎嗪注射液无明确指征


3. 注射用骨瓜提取物、注射用骨肽、注射用鹿瓜多肽的不合理使用：
注射用骨瓜提取物、注射用骨肽、注射用鹿瓜多肽为动物骨提取物，含多种骨代谢的活性肽类。具有调节骨代谢，刺激成骨细胞增殖，促进新骨形成，以及调节钙、磷代谢，增加骨钙沉积等作用用于风湿、类风湿关节炎、骨关节炎、腰腿疼痛、骨折创伤修复的辅助治疗。此次检查中，该类药物几乎成为骨折患者常规用药，结合重点监控类药品使用管理，本品不建议用于骨质创伤恢复良好的患者使用（如儿童、青少年及无骨质疾病，无高危因素的中年患者），不建议用于非“骨不连”高危患者（如拆内固定及锁骨骨折等其它愈合良好的骨科手术）。不建议多种骨科修复类辅助用药联合使用（如，骨瓜提取物注射液，注射用骨肽，鹿瓜多肽注射液）。

另外，该类药物为医保监控药品，医保要求限重度骨质疏松患者使用，希望临床引起注意，以免医保扣款。

从本月起将这三类药作为每月重点点评药物

	床号
	性别
	年龄
	病案号
	诊疗组
	合理用药点评

	603
	女
	65岁
	1806738
	王晋钟
	鹿瓜多肽注射液无使用指征

	623
	男
	52岁
	1806786
	王晋钟
	鹿瓜多肽注射液无使用指征

	631
	男
	72岁
	1806276
	王晋钟
	鹿瓜多肽注射液无使用指征

	617
	男
	68岁
	1807020
	章宁杰
	鹿瓜多肽注射液无使用指征

	503
	女
	61岁
	1806921
	沈剑增
	骨瓜提取物注射液无使用指征

	532
	女
	41岁
	1806926
	沈剑增
	骨瓜提取物注射液无使用指征

	548
	男
	45岁
	1806274
	沈剑增
	骨瓜提取物注射液无使用指征

	421
	男
	51岁
	1806492
	沈剑增
	骨瓜提取物注射液无使用指征

	510
	男
	57岁
	1805390
	韦金忠
	鹿瓜多肽注射液无使用指征

	436
	男
	32岁
	1806754
	陈建德
	注射用骨肽无使用指征

	425
	男
	51岁
	1806929
	胡松峰
	骨瓜提取物注射液无使用指征

	348
	男
	67岁
	1807037
	吴智敏
	鹿瓜多肽注射液无使用指征

	213
	男
	47岁
	1806827
	丁积勇
	骨瓜提取物注射液无使用指征

	213
	男
	47岁
	1806827
	丁积勇
	鹿瓜多肽注射液无使用指征


4.    前列地尔不合理使用

前列地尔注射液适用于治疗1.慢性动脉闭塞症（血栓闭塞性脉管炎、闭塞性动脉硬化症等）引起的四肢溃疡及微小血管循环障碍引起的四肢静息疼痛，改善心脑血管微循环障碍；2.脏器移植术后抗栓治疗，用以抑制移植后血管内的血栓形成；3. 动脉导管依赖性先天性心脏病，用以缓解低氧血症，保持导管血流以等待时机手术治疗：4用于慢性肝炎的辅助治疗（本药仅为对症治疗，不得预防使用）。
其用法用量为成人一日一次，1-2ml（前列地尔5-10μg）+10ml生理盐水 （或5%的葡萄糖）缓慢静注，或直接入小壶缓慢静脉滴注，配液至给药完毕不得超过2h。我院前列地尔注射液为脂质体包合物制剂，大量溶媒容易导致包合物外泄，降低药品疗效，增加不良反应。我科室在点评中发现我院多使用100ml/250ml溶液稀释滴注，临床科室反应推注使用容易产生静脉炎，操作上存在困难；小壶滴注我院输注器不支持；滴注可以明显降低静脉炎的发生。咨询其它医院，多使用小壶滴注或稀释至100ml溶媒中滴注。

	床号
	性别
	年龄
	病案号
	诊疗组
	合理用药点评

	1222
	男
	88岁
	1807124
	谢睿
	前列地尔无使用指征


三、本次点评中发现的非本次主题问题：
地佐辛、核黄素注射液、托烷司琼等药物使用依旧存在不合理现象，希望临床引起注意。
                                                  临床药学室

                                     2018年7月13日


