 
2023年12月中药饮片处方分析总结
 
检查2023年12月份的归档中药处方，抽查日期为12.01～12.07，门诊饮片处方5110张，门诊颗粒剂处方122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5232张（饮片处方5110张、颗粒剂处方122张），合格处方5232张，合格率为99.92%；其中配伍禁忌3张，占75%；超量使用1张，占25%。
五、存在问题：

1、配伍禁忌

   处方一、处方号10080959，性别：男，年龄：76
 蜜麻黄12  炒白果仁12 蜜款冬花15  姜半夏12

桑白皮15   炒紫苏子30  燀苦杏仁12  当归12

化橘红12  盐杜仲15  盐补骨脂15  核桃仁30

炙甘草6   人参片10  附片12  佛耳草30

熟地黄30  茯苓15   降香5  丝瓜络6 
7剂

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“附片”（川乌、草乌、附子）同用。

处方医生：金少威
处方二、处方号10082619，性别：男，年龄：80

 黄芩12  党参12  陈皮20  附片10  北柴胡16

 赤芍20  炒甘草12  柿蒂15  姜半夏12 麸炒白术20

 煅赭石20（先煎） 生姜20  大枣30  丁香15

旋复花40（包煎）
        7剂

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“附片”（川乌、草乌、附子）同用。
处方医生：公培强

处方三、处方号10088745，性别：男，年龄34

姜半夏15   黄芩15  燀苦杏仁12  生姜10  大枣10

桂枝15  白芍15  党参15  茯苓15   附片15

北柴胡40  炙甘草10  麸炒苍术10  薏苡仁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“附片”（川乌、草乌、附子）同用。

处方医生：刘依兰
超量使用

 处方一、处方号10082528，性别：男，年龄：72

陈皮60  生地黄40  当归20  大黄30  麦冬40  

肉苁蓉片50  麸枳实60  姜厚朴40  茯苓30  姜半夏15

木香40  白术90  玄参40  炒莱菔子50

  7剂

用法：每日一剂；分两次；煎服。

理由：此处方由小承气汤（大黄12  厚朴6  枳实9）基础加减而成，根据《中国药典》规定，方中麸枳实（3～10）、姜厚朴（3～10）、 炒莱菔子（5～12）等多味药超多倍剂量使用，为不适宜处方。
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、12月份全院中药处方（除膏方）金额6372696.59元，处方张数40430，帖数181395，贴/张4.48，帖均费用35.13元，未超过三级医院帖均费用40元之标准。其中，门诊中药饮片处方（除膏方）金额5326935.36元，处方张数35619，帖数159724，贴/张4.48，帖均费用33.35元；病房中药饮片处方金额956282.64元，处方张数4068，帖数16969，贴/张4.17，帖均费用56.35元；门诊配方颗粒处方金额81151.99元,处方张数635，帖数4236，贴/张6.67，帖均费用19.16元；病区配方颗粒处方额8326.6元，处方张数108，贴数466，贴/张4.31，帖均费用17.87元。
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，12月份抽查12月7日门诊饮片处方684张，配方颗粒处方19张，存在问题： 
门诊饮片处方单剂金额大于50元（处方号）：
柯 娟   10093505
姒学东  10094997

陈天祥  10095281
张祝华  10093458  10092992  10093541  10093699  10093867
俞竹青  10093857
郑立宏  10093411

唐茶娣  10093197
陈彩飞  10094251
赵燕萍  10094069  10093662  10094150  10093429  10093843
寿越敏  10095280  10094787  

金少威  10094392  10094126  10093977

陈辽儿  10093315  10093515
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”为中药配伍禁忌药对，医生尽量避免联用，如确实必要，请做好双签名。

3、中药具有一定的偏性，对超量使用，尤其是老年患者，提醒注意用药安全。
4、 12月份中药的帖均费用比低于2023年全年的平均值，且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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