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本期检查主题：

本月主题为监控用药使用专项点评。分析内容主要包括药物给药指征及必要性、药物选择、使用时长，使用疗程、用法用量、溶媒选择等。（其中抗菌药物另外专项进行点评；依达拉奉针、单唾液酸四己糖神经节苷脂钠注射液、丙氨酰谷氨酰胺针、喘可治注射液、长春西汀注射液、血栓通针、丹参川芎嗪注射液、桂哌齐特注射液、鼠神经生长因子近期不再使用，不再列入点评列表）
总样本量：488份  
	诊疗组
	样本量
	异甘草酸镁针
	前列地尔注射液
	还原型谷胱甘肽针
	脑苷肌肽注射液
	鹿瓜多肽针
	骨瓜提取物注射液
	天麻素注射液
	
	合格率

	二区A组（丁）
	11
	0
	0
	0
	0
	4
	3
	0
	0
	100%

	二区B组（马）
	13
	0
	0
	0
	0
	5
	2
	0
	0
	100%

	三区A组（林）
	12
	0
	0
	0
	0
	1
	3
	0
	0
	100%

	三区B组（吴）
	19
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	100%

	三区C组（葛）
	21
	0
	0
	0
	0
	12
	2
	0
	0
	100%

	四区A组（陈）
	16
	0
	0
	0
	0
	3
	4
	0
	0
	100%

	四区B组（韦）
	18
	0
	0
	0
	0
	4
	2
	0
	0
	100%

	四区C组（夏）
	23
	0
	0
	0
	0
	7
	2
	0
	0
	100%

	五区A组（沈）
	20
	0
	0
	0
	0
	0
	3
	0
	0
	100%

	五区B组（胡）
	15
	0
	0
	0
	0
	2
	6
	0
	0
	100%

	五区D组（谢）
	8
	0
	0
	0
	0
	0
	4
	0
	0
	100%

	五区C组（刘）
	12
	0
	0
	0
	0
	1
	1
	0
	0
	100%

	六区A组（王）
	14
	0
	0
	0
	0
	6
	0
	0
	0
	100%

	六区B组（章）
	8
	0
	2
	0
	0
	3
	0
	0
	0
	100%

	六区C组（严）
	10
	0
	2
	0
	0
	4
	0
	0
	0
	100%

	八区老年组（王）
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	八区神内组（孙）
	8
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	八区康复组（唐）
	16
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	ICU
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区内分泌组（孙）
	7
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区内分泌组（鲁）
	12
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区消化组（杨）
	22
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区消化组（徐）
	20
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区肾内组（王）
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区儿科组（张）
	7
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二区眼科（任）
	14
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二病区眼科（傅）
	20
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二病区皮肤科（邱）
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二病区肿瘤外科（张）
	12
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	1
	0
	100%

	十二病区脑外科（王）
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	100%

	十二病区普外科（谢）
	8
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	1
	0
	100%

	十二病区泌尿外科（朱）
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二病区妇科（何）
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二病区耳鼻喉组（李）
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二病区肛肠科（郝）
	16
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十三区风湿组（罗）
	9
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十三病区神内组（朱）
	4
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	100%

	十三病区针灸组（陈）
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十三病区康复组（朱）
	14
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十三病区康复组（俞）
	8
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十四区肿瘤组（董）
	12
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	2
	0
	100%

	十四区呼吸组（王）
	12
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十四区呼吸组（何）
	13
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十四区心内组（叶）
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十四区心内组（边）
	9
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	总计
	488
	1
	4
	0
	1
	54
	32
	6
	0
	100%


存在问题具体如下：
    经过长期的点评沟通，我院对重点监控药物使用相对较少，使用相对合理。此次点评未发现不合理使用状况，但是日常病例查看中对于部分药物如：骨肽、鹿瓜多肽、前列地尔、脑苷肌肽尚有过度使用的情况需要引起注意。                 

前列地尔使用：该药用于治疗慢性动脉闭塞症（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。心脏移植后抗栓治疗，慢性肝炎辅助治疗。对对于改善肢端手术缺血状态的治疗上，请注意用药必要性。不作为常规应用。

骨肽使用：我院使用骨肽患者较少，但是对药理作用类似的鹿瓜多肽、骨瓜等使用较多，多用于骨折患者，骨不连风险较小；部分患者为内固定拆除、青少年、软组织顺伤为主等几乎无骨不连风险患者，希望临床注意用药必要性。

3) 脑苷肌肽使用：用于治疗脑卒中、老年性痴呆、新生儿缺氧缺血性脑病、颅脑损伤、脊髓损伤及其它原因引起的中枢神经损伤。用于治疗创伤性周围神经损伤、糖尿病周围神经病变、压迫性神经病变等周围神经损伤。
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