 
2019年11月中药处方分析总结
 
检查2019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2681张，门诊颗粒剂处方871张，抽查处方为7日内所有处方；抽查11.05-10.06病区中药饮片处方，共209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3552张（饮片处方2681张、颗粒剂处方871张），合格处方3549张，合格率为99.91%，不合格处方3张，其中配伍禁忌2张，占66.66%；用法错误1张，占33.33%。
抽查病区中药饮片209张，合格209张，合格率100%。
五、存在问题：
用法错误
   处方一：处方号6900627，性别女，年龄58岁；
 处方：徐长卿15  威灵仙15  透骨草15  秦艽10  独活15
        细辛10  制川乌10  苏木10  海风藤15  艾叶10

        花椒5  丁香5
用法：每日一剂，分两次煎服；
理由：用法错误，本方为腰熏方，外用。
处方医生：唐茶娣
配伍禁忌
处方一：处方号6902328，性别女，年龄49岁；

处方：  玄参15  桔梗10  瓜蒌皮10  土牛膝15  陈皮10  丁香3
          柴胡10  玫瑰花5  白芨4  刺猬皮15  香附10  路路通30

          紫苏梗10  郁金10  丝瓜络10  沉香曲6  姜半夏9

          制远志肉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，丁香与郁金避免配伍使用。

处方医生：赵燕萍
处方二：处方号6904136，性别男，年龄48岁；

处方     酒当归12  延胡索12  生白芍12  姜半夏9  丹参15

          茯苓12  川芎12  淡竹叶12  牛膝15  制川乌3
          制草乌3  熟地黄18  莳萝子15  余甘子10

          麸炒白术12

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，乌头类中药不能与半夏配伍。
处方医生：王根荣
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4327132.55元，处方张数18041，帖数100123，帖均费用43.21元（其中，门诊中药饮片处方金额2974038.65元，处方张数11559，帖数69700，帖均费用42.66元；病房中药饮片处方金额565009.86元，处方张数2993，帖数10208，帖均费用55.34元；门诊配方颗粒处方金额783172.81元,处方张数3460，帖数20095，帖均费用38.97元；病区配方颗粒处方金额4911.23元，处方张数29，贴数120，帖均费用40.92元。），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7日门诊饮片处方357张，配方颗粒处方117张，存在问题： 
1）门诊饮片处方单剂金额大于50元的（处方号）：
赵胜权  6911492  6911549  6910671  6910876  6911109
        6911214  6911183  6910478  6911267  6911596

沈惠善  6912169  6911974  6911752
张祝华  6911002  6910896  6910541  6910633  6910618  

        6912022  6911360  6910966

赵燕萍  6910722  6910800
陈辽儿  6912112  6911772  6912103  6911259  6911121
        6911377  6911158

寿越敏  6910711
俞俊薏  6848299  6848540  6847566
周健中  6910986
2）颗粒剂处方单剂金额大于50元的(处方号)：
刘登安  6911296  6911945  6911376  6910592
石 娟  6910983

3）颗粒剂>45元且<50元的（处方号）

 王根荣  6910727  6911087
寿越敏  6910700
 赵燕萍  6911419
 张祝华  6910851
七、分析：
1、熏洗方注意用法选择。

2、“十八反”合用常有出现，临床药学室已在利用合理用药软件在诊间系统制作“十八反”药品使用提醒（若处方中有涉及“十八反”药物合用，最后提交时会有提示），医生开方时避免使用“十八反”，若临床必须，请做好双签名；“十九畏”药物避免合用。
3、根据等级医院复评要求，另进行出院病历中药处方点评，临床要重视控制贴均费用。
4、11月份中药的帖均费用比10月份有所下降，但超过三级医院之标准（40元／帖）10.80%，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。
临床合理用药监控组              
      2019.12.5窗体底端
