 
2022年8月中药处方分析总结
 
检查2022年8月份的归档中药处方，抽查日期为8.01～8.07，门诊饮片处方3543张，门诊颗粒剂处方1035张，抽查处方为7日内所有处方。
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4578张（饮片处方3543张、颗粒剂处方1035张），合格处方4575张，合格率为99.93%；其中配伍禁忌1张，占33.33%；有毒中药超量使用2张，占66.66%。
五、存在问题：

1、配伍禁忌
处方一、处方号8908562，性别：女  ，年龄：51
处方：  南方红豆杉1包  醋延胡索15  麸白芍12  
姜半夏9  丹参30  茯苓12  川芎15
        甘草3  红芪15  秦艽10  炒党参12
        酒当归 12  附片6  土圝儿15
  7剂

用法：煎服，1天2次。

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、瓜蒌）同用。

处方医生：王根荣
2、有毒中药超量使用
处方一、处方号8917274，性别：男，年龄：11
处方：桔梗6  玄参15  赤芍15  钩藤15  桑白皮15
       黄芩10  浙贝母10  鱼腥草30  射干9  

败酱草15  僵蚕10  甘草6  夏枯草10

白鲜皮10  天竺子10  地骨皮10  木蝴蝶9
 蝉衣6  天麻10
 7剂

用法：煎服，1天2次。

理由：1、钩藤中生物碱受热时间长易破坏，2022版《中国药典》规定，钩藤用法为“后下”。

      2、天竺子有小毒，2015版《浙江省中药炮制规范》规定其用量为3-6克。
处方医生：唐勤勤
处方二、处方号8913608，性别：女，年龄：67

   处方：玄参15  红芪30  浙贝母15  虎杖20

         淡竹叶10  夏枯草30  猪苓20  重楼6

         三叶青6  野菊花15  猫爪草20  橘核15

         荔枝核30  山慈菇15  白花蛇舌草40

         木蝴蝶10  蝉衣10  肿节风30  半枝莲30

         滴水珠5  通草3  川贝母5

  14剂

用法：煎服，1天2次。

处方医生：张祝华
 理由：滴水珠有小毒，2015版《浙江省中药炮制规范》规定其用量为0.3-0.6克。
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、8月份全院中药处方（除膏方）金额5207378.73元，处方张数24494，帖数153880，贴/张6.28，味数2465139，味/帖16.01,帖均费用33.84元（其中，门诊中药饮片处方金额3608964.98元，处方张数15568，帖数106973，贴/张6.87，味数1758394，味/帖16.43，帖均费用33.73元；病房中药饮片处方金额677150.59元，处方张数4319，帖数15763，贴/张3.64，味数247949，味/帖15.72，帖均费用42.95元；门诊配方颗粒处方金额897839.19元,处方张数4458，帖数30447，贴/张6.82，味数449040，味/帖14.74，帖均费用29.48元；病区配方颗粒处方额23423.97元，处方张数149，贴数697，贴/张4.67，味数9756，味/帖13.99，帖均费用33.60元。），未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，8月份抽查8月1日门诊饮片处方534张，配方颗粒处方195张，存在问题： 
门诊饮片处方单剂金额大于50元（处方号）：
常 胜   8900528  8901711  8901125  8900800
柯 娟   8902199
沈国海  8900388
章联欢  8900538
赵燕萍  8902136  8901270  8901041  8901640  8902422
        8901182  8900816  8900734

丁 泳   8900541

张祝华  8900991  8901489

俞俊薏  8901659

门诊颗粒剂处方单剂金额大于50元（处方号）：

陈彩飞  8902828

陈辽儿  8900357
七、分析：
1、根据等级医院评审要求，另进行出院病历中药处方点评，临床要重视控制贴均费用。
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”。
3、注意个别药品的用法，避免因用法错误影响疗效。

4、有毒中药使用须谨慎，避免超量使用。

5、 8月份中药的帖均费用比7月份略有上升，但低于三级医院之标准。
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              
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