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本期检查主题：

本月主题为质子泵专项处方分析。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。

总样本量：625份  
	诊疗组
	样本量
	注射用奥美拉唑
	注射液泮托拉唑
	奥美拉唑胶囊
	雷贝拉唑肠溶片
	艾司奥美拉唑
	泮托拉唑肠溶片
	兰索拉唑
	合格率

	ICU
	2
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	二区A组（丁）
	18
	0
	0
	4
	0
	0
	0
	0
	100%

	二区B组（马）
	30
	0
	0
	3
	0
	0
	0
	0
	100%

	三区A组（林）
	19
	1
	0
	12
	0
	0
	0
	0
	100%

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

	三区C组（葛）
	17
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	四区A组（陈）
	9
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	四区B组（韦）
	19
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	四区C组（夏）
	18
	0
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	100%

	五区A组（谢）
	9
	7
	0
	6
	0
	0
	0
	0
	89%

	五区B组（胡）
	21
	15
	1
	1
	1
	0
	0
	0
	100%

	六区A组（王）
	19
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

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

	六区C组（严）
	25
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	七病区针灸组（陈）
	1
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	100%

	七病区针灸A组（管）
	5
	0
	0
	3
	0
	0
	0
	0
	100%

	七病区针灸B组（李）
	3
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	100%

	七病区康复组（俞）
	11
	1
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	100%

	八区A组（沈）
	23
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	八区B组（刘）
	11
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	八区C组（张）
	11
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十区呼吸组（王）
	14
	1
	5
	1
	2
	3
	0
	0
	100%

	十区呼吸组（何）
	10
	0
	2
	0
	3
	0
	0
	0
	100%

	十一区康复组（唐）
	31
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	100%

	十一病区康复组（朱）
	20
	0
	0
	1
	1
	0
	0
	0
	100%

	十一区中内组（丁）
	1
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十一区疼痛组（周）
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十二区肿瘤组（董）
	13
	7
	0
	2
	2
	5
	0
	0
	100%

	十二区心内组（叶）
	5
	0
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	100%

	十二区心内组（边）
	11
	0
	1
	0
	1
	0
	0
	0
	100%

	十二区老年组（王）
	2
	1
	0
	2
	0
	0
	0
	0
	100%

	十三区神内组（孙）
	18
	0
	3
	0
	6
	0
	0
	0
	100%

	十三病区神内组（余）
	8
	0
	2
	0
	2
	0
	0
	0
	100%

	十四区内分泌组（孙）
	12
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十四区内分泌组（鲁）
	12
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	100%

	十四区肾内组（王）
	3
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十四区风湿组（罗）
	9
	3
	0
	0
	4
	0
	0
	0
	100%

	十四区儿科组（张）
	7
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十五区眼科（任）
	15
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十五病区眼科（傅）
	25
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十五区消化组（杨）
	25
	18
	0
	0
	0
	9
	0
	0
	100%

	十五区消化组（徐）
	26
	13
	0
	0
	1
	7
	0
	1
	100%

	十五区皮肤科组（邱）
	2
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十五病区妇科（何）
	6
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	0
	100%

	十五病区耳鼻喉组（李）
	4
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十七病区肿瘤外科（张）
	22
	10
	0
	5
	0
	0
	0
	0
	100%

	十七病区脑外科（王）
	6
	0
	0
	1
	0
	0
	0
	0
	100%

	十七病区普外科（谢）
	4
	1
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十七病区泌尿外科（朱）
	6
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	十七病区肛肠科（郝）
	8
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	100%

	汇总
	625
	83
	14
	45
	26
	25
	1
	1
	100%


存在问题具体如下：
质子泵抑制剂的使用：我院质子泵抑制剂较为合理，但是最近使用较前增多，尤其是术后质子泵的预防性使用。主要表现在术后常规性的预防使用，病程无评估说明；对于胃部“不适”单纯以抑酸治疗而不考虑生理/病理原因。对于长期卧床的患者，过度抑酸导致营养吸收障碍及胃部菌群的紊乱，甚至可能致使肠道菌逆向传播引起严重肺部感染。控制消化道出血风险应从多方面考虑控制，而不是简单的抑酸护胃。过度抑酸对患者营养、电解质及部分药物吸收均产生不良营养。

	床号
	病案号
	诊疗组
	不合理情况

	546
	2504371
	谢峰
	奥美拉唑由入院起用至出院带药，预防过度。
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