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【摘要】目的：优化药学实践中的药学信息服务。方法：检索文献并结合我院实践经验，利用 Web Service 服务数

据发布与同步技术，设计并建立基于医院内网的药学信息服务系统。结果：制定了药学信息服务标准流程，并建立了

智能交互式药学信息服务系统。结论：药学信息服务系统为药师提供用药咨询的信息支持与管理，同时为药师与临床

搭建了医药信息交流平台。
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Standard procedure and system software development of drug information service

ZHAO Bin, DU Li-ping, ZHANG Bo*, MEI Dan  
（Peking Union Medical College Hospital, Peking Union Medical College-Chinese Academy of Medical Sciences, Beijing 100730, China）

【Abstract】 Objective: To optimize drug information service (DIS) in pharmaceutical care. Methods: Literatures were retrieved 

in combination with PUMC-Hospital experience, "Web Service" data dissemination and synchronization technology was used to design 

and build the DIS based on hospital intranet. Results: DIS standard procedure was established and intelligent interactive DIS system 

software was built. Conclusion: DIS system provides information support and administration to clinical pharmacists, and sets up a 

communication platform between pharmacists and clinicians.
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药学信息服务（drug information services, DIS）

即医院药师通过查找相关药学信息为临床提供专

业、可信的用药建议的专业服务，是临床药学服务

的一部分，也是药师进行药学实践的基础，其核心

是以循证药学的理念为临床提供高质量、高效率的

用药相关信息，帮助解决临床实际问题 [1]。在信息

爆炸的时代，药师如何能够准确识别药物咨询的问

题，在短时间内制定检索策略，在海量的信息中找

到真实、准确、全面的信息，并能清晰、正确、没

有歧义地反馈给咨询者显得至关重要。因此需要制

定 DIS 标准服务流程，并开发 DIS 管理系统，以

利于优化 DIS 并提升服务效率。

1   药学信息服务标准流程的制定

检索国内外相关文献、书籍等资料，结合工作

实践经验和临床实际，对本院临床药学信息服务的

具体工作及模式进行总结，制定临床药学信息服务

标准流程 [2-3]。

1.1   明确咨询者的类型与特点 
主要的咨询者有 4 类：患者、医生、护士及药师。

患者通常使用非专业的语言，具有不同的经济收入

与文化水平，提问关乎自身而非问题本身。医生使

用医学专业语言，但对药学术语不够清晰，不同科

室的医生关注问题也不同，提问关乎患者而非问题

本身。护士使用医学专业语言，但对药学术语不够

清晰，提问多为溶解度、药物配伍及稳定性问题。

药师提问最为明确，往往关注的是所提问题本身。

1.2   获取背景信息

根据咨询者提出不同的问题询问不同的背景信

息，以确保除问题本身外能获取足够的背景信息，
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于信息管理和使用。

2.2   系统开发平台与运行环境

系统采用了 Microsoft Visual Studio 2013 进行

开发 , 后台数据库为 SQL Server。系统以应用程序

形式可安装于任意 windows 系统的医院内网计算

机，同时系统提供 Web 形式数据浏览查询功能。

系统通过使用 Web Server 应用服务器实现了

访问 SQL server 数据库的功能。Web Service 是一

种服务导向架构的技术，通过标准的 Web 协议提

供服务，保证不同平台的应用服务可以互操作，在

保障数据安全的同时为用户提供快速高效的响应式

服务。

2.3   数据内容

系统采用链接形式存放处方集、药品使用说明

书、药物不良反应、注意事项等医药专业信息；系

统保存医师、药师签名信息；系统提供患者用药咨

询记录的网络化存储、查阅、备份；系统与 HIS 系

统、门诊自动化药房管理系统共享处方及诊疗数据。

2.4   系统网络架构

客户端软件通过 Web Server 应用服务器与数

据库进行实时数据交换，同时 Web Server 为浏览

器客户端提供数据支持，网络架构见图 1。

2.5 系统主要模块

2.5.1 DIS 字段管理模块 该模块可维护咨询问题的

分类及问题解决途径。两者均可以实现网页链接管

理，用户可一键查看链接内容。主要内容包括：分

类编码、分类名称、分类描述、引用描述、链接标

题和链接地址。用户可以直接通过点击按钮进入链

接网站，系统会自动记录用户的更改信息及时间。

2.5.2 药品字典模块 该模块可直接读取医院信息系

统（hospital information system，HIS） 数 据。 提

供按药品类别、规格、通用名称或商品名拼音首字

并将一切与解决问题相关的因素弄清楚。有时咨询

者因专业知识、语言表述、文化背景等因素导致无

法明确表述，此时获取充足背景信息尤为重要。

1.3   确定最终问题并分类

根据背景信息对咨询者的提问进行判断，并将

其确定和分类，以便下一步检索。通常可分为：药

品有无、药品价格、药物用法、特殊装置使用、特

殊人群剂量、不良反应、治疗效果、相互作用、相

容性、药物选择、剂量调整、胃管给药与配伍稳定

性等问题类型。

1.4   构建检索策略并执行

根据不同的问题分类构建检索策略，并检索对

应的数据库、书籍、文献等问题解决途径。

1.5   对检索结果进行评估、分析并总结

通常一种类型的问题存在 2 种以上的检索途

径，不同的途径得到的检索结果也存在一定差异。

临床药师需具备评估、分析并总结的能力，筛选结

果并汇总。

1.6   简明扼要的回答

使用咨询者可以理解的语言方式，简明扼要地

将上步的结果告知咨询者，并确保在沟通过程中没

有歧义出现。必要时需要咨询者重复以确保其理解。

1.7   记录并随访

详细记录每个咨询问题，如可能则记录咨询者

的联系方式以便对问题进行补充、更正或随访。

1.8   定期统计分析

DIS 的记录应定期进行统计分析，找出临床中

的常见问题，有针对性地进行干预，如宣教、发放

宣传单或出版药讯等。变被动的药学信息服务为主

动，提升药学服务质量。

2   药学信息服务系统的开发

2.1   系统设计理念及功能

本系统设计宗旨为改善药物信息服质量，以满

足准确、快速、实用、跨界检索和分析总结等要求。

通过该系统可实现 DIS 的咨询者信息记录、问题分

类、问题描述记录、解决途径分类及问题答复记录，

并采取智能交互式方式，自动展示该咨询者的历次

药物咨询信息、相同药物的历史咨询问题及历史答

复情况。如咨询者为患者，通过读取就诊卡信息还

可自动显示其就诊信息和用药信息。此外本系统实

施用户权限管理模式，特定用户具有特定权限，便 图 1 药学信息服务系统网络架构
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下载、全文搜索与链接搜索。

2.5.7 系统管理模块 管理员通过此功能模块设置和

维护用户权限。系统用户分为系统管理员、 药师、 
医护人员等角色。各种文档支持群发，按用户类

别、级别推荐阅读功能。系统支持常规用户名密

码登录验证，也支持使用二维码登录验证。验证

通过后，根据用户名对应的功能权限显示可用的

操作菜单。

3   讨论

本研究建立了药学信息服务标准流程，规范并

提升了药学服务质量。此外，本研究开发的药学信

息服务系统通过智能交互方式及 Web Services 技

术，为药师提供用药咨询的信息支持与管理，同时

为药师与临床搭建了医药信息交流平台。
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母、关键词等多种查询方式。 查询结果可以导出，

方便药师使用第三方软件分析统计。

2.5.3 医师、药师签名管理模块 通过与 HIS 系统、

门诊自动化药房管理系统进行数据交换，建立并及

时更新医院所有获得处方权的医师签名、有麻醉药

品处方权的医师姓名、编号、签名、医务部门等医

师档案资料、所有有调剂权的药师签名图像信息，

便于药师查询相应人员处方权限。

2.5.4 咨询管理模块 该模块可新增、删除、修改咨

询记录。通过扫描或输入患者卡号，从 HIS 系统数

据库中读取患者就诊及用药信息，根据患者咨询的

问题选择分类及解决途径，记录并存档咨询问题及

咨询结果到服务器中。普通用户登录后通过查询条

件便可从数据库中读取相应的咨询记录。

2.5.5 文档管理模块 系统可记录图片、声音、影像

等多种媒体形式，支持文件附件、链接存放等多种

记录途径。通过设置关键字、阅读权限，便于检索

和用户权限管理，可用于储存药品图片、药事管理

与药物治疗学委员会文件、用药教育视频等电子文

档。

2.5.6 内部通讯模块 系统提供药师、医院人员内部

通讯与咨询途径，可通过在线留言、邮件等多种形

式进行信息互动。系统支持各种文件附件的上传、

图表的正确使用

在学术期刊中 , 凡用文字已能说明问题的则不用表和图，如用表和图应少而精，而且要设计正确合理，具有自明性。

同一内容既有图又有表，则二者取其一，能合并者尽量合并。表和图要有序号，如只有 1 张表或 1 幅图，其序号为表 1

或图 1。表格采用 3 线式，表内尽量不用或少用标点符号。上下行的数字要对齐，表内的单位要使用单位符号。统计学

处理结果统一用 1）P ＞ 0.05，2）P ＜ 0.05，3）P ＜ 0.01 表示，余类推。表和图上的数值只要有单位，一律用量和单位相

比的形式，如 t/min，ρ/kPa，c/mol•L-1，ρ/mg•L-1 等，放在表的栏头上和图的标目上。
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