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【摘要】 目的：探索北京医院内分泌科临床药师参与临床药学服务的效果。方法：利用北京医院的医院信息管理系统，

分别抽取临床药师进入内分泌科前、实时干预后及针对主管医师和护士进行强化宣教后的医嘱数据，并对临床药师干

预前后的医嘱合理性、科室平均住院时间、药占比进行对比分析。结果：通过实时干预联合定期强化宣教的工作方法，

本院内分泌科不合理医嘱比例由 31.84% 下降到 12.27%；平均住院时间由 18 d 下降到 11 d；药占比由 26.37% 下降到

18.58%。结论：在既往实时干预的基础上增加定期强化宣教的药师工作方法，能够有效提高我院内分泌科的医嘱合理性、

降低患者平均住院时间、减少患者的药品费用比例。
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Exploration and analysis of effective working mode of clinical pharmacists in department of endocrinology

ZHAO Zi-nan, JI Li-wei, HU Xin*

（Department of Pharmacy, Assessment of Clinical Drugs Risk and Individual Application Key Laboratory, Beijing Hospital, National Center of 
Gerontology, Beijing 100730, China）

【Abstract】  Objective: To explore the effective working methods of clinical pharmacists in department of endocrinology. Methods: HIS 

of Beijing hospital was searched for data without the presence of clinical pharmacists in Department of Endocrinology, real-time intervention 

data and upgraded intervention data. And then all the data were investigated in terms of rational drug use, average length of hospital stay and 

medicine proportion in different periods. Results: Through intervention provided by clinical pharmacists, the rate of irrational medication orders in 

Endocrinology department decreased from 31.84% to 12.27%; average length of hospital stay decreased from 18 days to 11 days; medicine proportion 

decreased from 26.37% to 18.58%. There was a difference of rational drug use after clinical pharmacist interventions. Conclusion: It can effectively 

improve the rationality of medication orders at department of endocrinology, reduce the average hospitalization time of patients as well as the 

proportion of drug cost of the patients via adding regular intensified education into previous real-time intervention working mode of pharmacists.

【Key words】  endocrinology; pharmacist intervention; prescription rationality; average length of hospital stay; medicine proportion; 

effectiveness evaluation
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临床药学工作方法最早成形于美国，美国临

床药学学会每隔 5 年对临床药师的工作进行回顾

性总结，收集临床药师的干预研究并进行系统性

评价 [1-2]。国外相关研究显示 [3-4]，临床药师的干预

可以减少不良反应发生率、提高依从性，有助于提

高治疗效果和改善患者的生活质量，减少住院时间。

1999 年就曾有外国学者对临床药师的经济学效益

做了评估 [5-6]，提示临床药师干预能帮助干预组患

者减少 41% 的药费 [7]。

1983 年北京医院成立了药物信息室，开始药

师参与临床查房。2002 年原卫生部颁布《医疗机

构药事管理暂行规定》[8] 之时，就开始展开临床药
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学试点工作。2007 年原卫生部在 42 家医院开展临

床药师制试点工作 [9] 之后，北京医院的临床药师正

式进入内分泌科开展工作。经过不断的探索与尝试，

临床药师在内分泌科形成了实时干预与定期强化宣

教相结合的慢病服务工作方法，旨在协助医师提高

用药合理性及减少不合理医嘱率。现对该院内分泌

科临床药师的干预效果进行总结和分析。

1  资料与方法

1.1  数据来源

利用 HIS 系统，分别通过随机数表随机抽取北

京医院临床药师进入内分泌科前 1 个月（对照组，

即干预前组，抽样时间 2015 年 1―2 月，共 34 例）、

实行全科医嘱干预后 1 个月（干预组 1，2015 年 3 
―4 月，共 70 例）、实时干预联合针对住院医师

及护士进行定期强化宣教 1 年后 1 个月（干预组 2，

2016 年 1―2 月，共 55 例）和实时干预联合定期

强化宣教 2 年后 1 个月（干预组 3，2016 年 12 月

至 2017 年 1 月，共 106 例）的住院患者。4 组共

纳入患者 339 例，最大者 87 岁，最小者 20 岁，平

均年龄为（59.00±12.94）岁。其中，男性 204 例（占

60.18%），女性 135 例（占 39.82%），男女比例

为 1∶0.66。4 组数据共含除胰岛素外的医嘱 2 720 条，

涉及与内分泌相关药品 268 种。

1.2  干预方法

临床药师通过嘉禾病历系统、医嘱系统及美康

合理用药软件对临床医嘱进行实时监测，及时纠正

不合理医嘱的执行。同时参与临床查房，从源头干

预医嘱形成。定期对住院医师和护士进行合理用药

宣教。

1.3  数据提取

通过病历系统对纳入患者的年龄、性别、住院

时间、住院费用、药品费用等基本信息进行归纳，

同时记录患者的医嘱条数和不合理医嘱情况。

1.4  数据分析

将临床药师进入内分泌科工作前数据作为对照

组，临床药师采取干预后的数据作为干预组，进行

回顾性分析。根据 2010 年原卫生部印发的《医院处

方点评管理规范（试行）》对医嘱进行合理性评价。

比较干预前后及不同干预方法之间医嘱的合理性、

患者住院时间、药占比等参数。应用 SPSS 22.0 统计

软件进行分析。计量资料用均数 ± 标准差（ ）

表示，采用 t 检验；描述性计数资料以病例数（百

分比）表示；两组间比较用配对 t 检验和秩和检验；

定性资料、率的比较分析采用 χ2 检验。设双侧检验，

P < 0.05 为差异有统计学意义。

2  结果

2.1  一般资料比较

分别对对照组与各干预组患者的年龄、性别进

行统计学分析，组间差异均无统计学意义（P > 0.05），

故各组间具有可比性。

2.2  干预效果分析

对各组的平均住院时间、药占比及医嘱合理性

进行统计，可见临床药师干预后内分泌科的住院次

均费用差异无统计学意义（P > 0.05），而平均住院

时间、药品次均费用、药占比和不合理医嘱比例显

著降低（P > 0.05）。工作方法上，在单纯实时干预

的基础上联合针对主管医师和护士进行定期的强化

宣教能够提高医嘱的合理性、降低科室平均住院时

间和药占比（走势见图 1），但两种工作方法间 3 个

指标差异无统计学意义（P > 0.05），详见表 1。

 
3  讨论

目前，我国临床药师工作的有效干预方法尚处

于探索阶段，药学服务的标准和效果有待验证。慢

病服务是临床药学的重要切入点之一，而内分泌科

又具有自身的独特性。有学者指出，内分泌科的许

多药物具有用量小、效应大的特点，故内分泌科疾

病的用药必须精细、准确 [10]。针对以上特点，内

分泌科临床师的药学监护需做到全面、精细，更加

注重全程化、便捷化和规范化 [11]。

国外最新的研究表明，药学干预能够明显改善

图 1  临床药师干预效果走势图
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注：各组间差异，aP < 0.05，干预组 2 与 3 之间 P < 0.05；对照组与各个干预组间，bP < 0.05，干预组 1 与 2 之间 P = 0.00，干预组 2 与 3 之间 P = 0.01；对照

组与各个干预组间，cP < 0.05，dP < 0.05

 

 

 

患者的用药合理性、依从性和生活质量，同时减少

药物相关不良事件的发生 [12-13]。该院临床药师进入

内分泌科后，除患者教育外，还根据其药品使用注

意事项多、住院医师流动性大、患者治疗方案个体

化程度高等特点，开展了一系列具有针对性的药学

服务。例如每日进行药学查房，对患者进行药学教

育；定期举办科室授课，为新入科的住院医师介绍

内分泌科常用药品的注意事项等。

临床药师对内分泌科常见药物治疗进行了积极

的调研与学习，开展了医嘱审核及不合理医嘱干预，

如纠正不合理医嘱的具体内容。包括相同药物不

同剂型用法用量的区别、特殊输液避光问题、静脉

小壶问题等。目前，内分泌科临床药师的药学服务

现已覆盖全科患者。从对医嘱进行回顾性分析改进

为以下形式，即医生开完医嘱后就进行实时医嘱审

核，确保不合理医嘱在护士执行前得到干预。本研

究结果显示，临床师开展药学服务后，不合理医嘱

率有 31.84 % 降低为 16.91 %。平均住院时间、药

品次均费用和药占比也下降了 7.22 d、1 652.67 元

和 7.79 %。主要纠正的不合理医嘱包括肠溶制剂的

给药时间、口服降糖药及降压药物的给药时间及服

用方法、甲状腺激素的用法等。

目前国内的教学医院普遍存在住院医师和护士

流动频率高的情况。由于患者的医嘱均由住院医生

开出、护士具体负责执行。他们对专科药物治疗的

掌握程度决定了医嘱的合理性及用药的准确性。针

对其特点临床药师开展了配合住院医师轮转的定期

教育。将早期不定期的科室讲课固定于每次住院医

生换班后进行，制作规范化的宣传材料和内分泌科

常用药品速查手册，主动协助专科医师对新入科的

住院医师和护士进行专科药学内容的强化宣教，让

他们在一开始就接受规范的培训，提高对药物的认

知程度。经过不断的尝试，该院内分泌科的医嘱合

理性有了持续的改善。本研究显示，在开始实行实

时干预联合定期强化宣教 1 年和 2 年后，内分泌科

的不合理医嘱比例持续下降，同时患者的平均住院

时间和药占比也有一定程度的降低。相较于单纯的

进行医嘱实时干预，联合了定期强化宣教后，临床

药师纠正不合理医嘱的覆盖面更广、涉及问题更加

具体、工作效率更高。可见，临床药师开展的医嘱

实时干预联合定期强化宣教的工作方法能够有效地

提高内分泌科的用药合理性。

当然，科室用药合理性、患者平均住院时间以

及药占比的优化也离不开各级医师、护士的共同努

力以及国家相关政策的指导。在促进合理用药的过

程中，临床药师仅起到了部分作用。但笔者相信，

对药学相关工作方法的不断地探索与评价，有助于

逐步体现临床药师的社会价值和提高核心竞争力。

本研究存在一定的局限性，包括患者所患的疾

病类型、严重程度的差异、干预前后医生更换造成

的影响等。在下一步的研究中，我们会设计有平行

对照组的观察性研究，并纳入有关药物不良事件的

相关数据，以进一步验证和丰富本文的观点。
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