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“临床用药”团体标准在医院麻醉药品
标准化管理中的应用与实践

———张静雯 贾婉莹 梁明杰 马振男 刘巾玮*

【摘 要】 目的 研究中国医院协会颁布的中国《医院质量安全管理》团体标准中“第2-12部分:患者服务 临床用

药”标准在麻醉药品药学服务中的应用。方法 通过分解临床用药标准条款,基于药品管理、用药医嘱以及用药服务三个

维度,采用修订管理制度、升级软件设施、配备硬件设施、提升用药服务、加强标准培训等方法,以保障标准应用的有效性。
结果 标准应用后,某三甲医院麻醉药品处方批号登记率提升了57.1个百分点,麻醉药品住院医嘱合格率提升了6.2%,门
诊处方合格率提升了2.3%,疼痛控制满意度提升了2.4个百分点,麻醉药品相关管理制度更加细化和全面。结论 标准应

用后,实现了麻醉药品全流程标准化、信息化、智能化管理,增强了麻醉药品的药学服务质量。
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Abstract Objective Tostudytheapplicationofthe"Part2-12:PatientServicesClinicalMedicine"ofChinese"Hos-
pitalQualityandSafetyManagement"groupstandardsinpharmaceuticalservicesofnarcoticdrugs. Methods Bydecom-
posingthestandardsofclinicalmedication,basedonthethreedimensionsofdrugmanagement,medicationmedicalor-
der,andmedicationservice,theuseofrevisingmanagementsystem,upgradingsoftwarefacilities,equippedwithhard-
warefacilities,improvementofmedicationservices,standardtrainingtoensuretheeffectivenessofstandardapplication.
 Results Afterstandardapplication,theregistrationrateoftheprescriptionnumberofnarcoticdrugswasincreased
by57.1percentagepoints,thequalifiedrateofinpatientordersofnarcoticdrugsincreasedby6.2%,thequalifiedrateof
outpatientprescriptionsincreasedby2.3%,thesatisfactionofpaincontrolincreasedby2.4percentagepoints,andthe
relatedmanagementsystemofnarcoticdrugsbecamemoredetailedandcomprehensive. Conclusion Aftertheapplica-
tionofthestandard,thestandardization,informationandintelligentmanagementofthewholeprocessofnarcoticdrugs
wererealized,andthequalityofpharmaceuticalcareofnarcoticdrugswasenhanced.
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  麻醉药品属特殊管理药品,具有

双重性,一方面,因其强大的镇痛作用

为临床诊疗所必须;另一方面,不规范

地使用易使患者产生耐药性、依赖性,

若因管理不善流入非法渠道,会造成

严重的社会危害甚至导致违法犯罪[1]。

我国麻醉药品的管理从无法可

循到有法可依,由行政管理向法制化

管理转变。各省(自治区、直辖市)根

据《中华人民共和国药品管理法》及

《麻醉药品和精神药品管理条例》,为

进一步规范管理,确 保 临 床 合 理 用

药,相继制定具体的管理指 南 或 办

法等[2-4]。各级医疗机构在“三级五

专”“双人双锁”等方面高度重视,但

在信息化建设、软硬件设施配备、药

学服务等方面差异较大。有些医疗

机构在麻醉药品申领、调配、使用等

环节 仍 停 留 在 人 工 登 记 阶 段。另

外,麻醉药品用药医嘱不规范,用药

服务环节不合理现象也比较常见。
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图1 麻醉药品药学服务8项核心监测要素

  中国医院协会于2019年12月发

布T/CHAS10-2-12—2019《中国

医院质量安全管理》团体标准,“第2

-12部分:患者服 务 临 床 用 药”标

准[5](以下简称“标准”)规范了病区药

品管理、用药医嘱及用药服务等相关

流程,适用于各级各类医疗机构。内

蒙古赤峰市医院于2019年成为中国

医院质量安全标准实践基地,通过分

解“临床用药”标准,在药品管理、用药

医嘱及用药服务三个维度对标准进行

了应用模式探索。通过实践,规范麻

醉药品的保管、核发及使用环节,以期

提高麻醉药品的药学服务质量。

1 临床用药团体标准应用研究

1.1 标准条款分解

根据麻醉药品药学服务要求,对

标准条款 进 行 分 解,梳 理 出3个 环

节、8项 核 心 监 测 要 素。(1)3个 环

节,即药品管理、用药医嘱及用药服

务;(2)8项核心监测要素,即麻醉药

品管理、医嘱开具、医嘱审核、医嘱执

行、临床 药 师 制、药 学 会 诊、药 物 重

整、出院用药等。见图1。

1.2 标准应用方法

1.2.1 升级软件设施  完善医院信

息 系 统 (HospitalInternationalSys-

tem,HIS)功能,实现麻醉药品管理信

息化、医嘱开具规范化。具体升级功

能如下:(1)药品基本信息维护;(2)

电子签名管理,针对具有处方权/调

配权的医师/药师;(3)麻醉药品处方

权限管理;(4)专账专册信息化管理;

(5)专用电子处方;(6)实现与其他

软、硬件对接功能,如手术室麻醉管

理系统等。

配备前置审核系统、PASS临床

药学管理系统等,对麻醉药品进行实

时审核及事后点评,提高医嘱审核效

率和准确率,规范麻醉药品的使用。

1.2.2 配备硬件设施  购进麻醉药

品智能管理柜[6],实现单剂量配发。

涉及麻醉药品储存和使用的科室加

装视频监控、防盗设施及一键报警装

置,确保麻醉药品储存、调配、使用、

废液回收及销毁等均在视频监控设

备及安保完备下进行。

1.2.3 修订管理制度  健全、完善

并新增麻醉药品管理制度,配备相应

的设备、设施及人员以确保麻醉药品

管理符合标准要求。

将病区留存麻醉药品作为基数

药品,完善备用药品管理制度,规范

麻醉药品的备案、请领、保管和使用

等流程,同时该院药剂科每月检查麻

醉药品的管理与使用是否符合规定。

1.2.4 提升用药服务 落实临床药

师工作制度,在医疗/药学查房、药学

会诊、药物重整、药学监护、治疗药物

监测、医嘱审核、用药教育等环节,切

实保障患者用药安全。针对麻醉药

品,配备疼痛药师,对患者的疼痛进

行综合评估,促进合理用药[7]。

1.2.5 加强标准培训 标准能够有

效实施和应用的前提是让执行者有

标准可循,有路径可依,并且能够正

确理解,准确使用。对麻醉药品药学

服务标准的培训尤为重要,培训对象

不仅是药师,还包括临床医生、护师

等,通过宣贯会、培训班、一对一辅导

等多种方式保证标准的实施质量。

2 应用成效

本研究以某三甲医院临床使用

麻醉药品为例,比较标准应 用 后 的

成 效。抽 取2019年7月-12月 与

2021年7月-12月麻 醉 药 品 入 库

记录、使用记录、医嘱点评记录等数

据,进行回顾性分析。

2.1 处方、调配、使用过程实现批

号管理

通过HIS系统实现麻醉药品按批

号进行调配及回收。对比标准应用前

后全院麻醉药品处方。随机抽取标准

应用前全院麻醉处方1000张,其中登

记批号处方429张,登记率为42.9%;

同时抽取标准应用后全院麻醉处方

1000张,全部处方均已登记批号,登记

率为100%,标准应用后麻醉药品处方

批号登记率提升了57.1个百分点。

2.2 处方/医嘱审核实现实时沟通

患者实名制就诊,医师开具麻醉

药品电子处方并进行电子签名,同时

建立相应的电子病历。药师借助合

理用药软件审核处方/医嘱,发现用

药不适宜情况时,通过合理用药软件

与 HIS医师端进行信息互动,并通过

电话、短信等方式及时与医生沟通,

请医生确认或重新开具处方。同时,

该院药剂科每月对麻醉药品处方及

住院医嘱进行专项点评,发现异常使

用情况时及时予以干预。

对比标准应用前后全院麻醉药

品医嘱、处方点评情况,标准应用后

麻醉药 品 医 嘱、处 方 点 评 数 逐 年 上

升,住院医嘱合格率上升了6.2%,门

诊处方合格率上升了2.3%。见表1。

2.3 健全、完善并新增的麻醉药品

相关管理制度

完 善 修 订 制 度4项,新 增 制 度
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表1 麻醉药品医嘱/处方点评情况

时间

麻醉药品住院医嘱

医嘱点
评数/例

医嘱点评
合理数
(合理率%)

麻醉药品门诊处方

处方点
评数/例

处方点评
合理数
(合理率%)

2019年7月-12月 775 723(93.3) 1140 1109(97.3)

2021年7月-12月 1220 1209(99.1) 1532 1525(99.5)

麻醉药品合理医嘱/门诊处方提升率(%) 6.2      2.3      

表2 麻醉药品质量管理检查表

序号 检查项目 检查标准

1 麻醉药品 规范麻醉药品管理,做到“五专”管理

2 存放麻醉药品的保险柜处于监控可视范围内

3 麻醉药品有专用标识

4 麻醉药品接收,入柜、周转、发放都应做到完整记录

5 领取、发放麻醉药品实行双核对制度

6 麻醉药品处方用法用量是否合理,处方书写是否规范,签章清晰可认(医师、药师)

7 麻醉药品空瓶回收、处理是否按照规定流程,并有记录

8
抽查具体品种药品,查看包括药品数量、批号、药品储存、药品有无变质、变色、使用
情况等

16项(包括《麻醉药品批号管理制度》

《麻醉药品管理目标责任制度》《麻醉

药品专项检查制度》《麻醉药品处方

管理制度》《麻醉药品病历管理制度》

等)。为实现麻醉药品标准化、信息

化、智能化管理提供依据,同时增加

了麻醉药品质量管理检查标准(表

2),在原有检查标准的基础上新增药

品抽查环节。

2.4 住院用药实现全程化药学监护

临床药师参与癌痛患者阿片类

药物滴定过程,对比标准应用前后癌

痛患者对疼痛控制的满意度,标准应

用前共参与癌痛患者阿片类药物滴

定53例,患 者 疼 痛 控 制 满 意 度 为

94.3%,标准应用后共参与癌痛患者

阿片类药物滴定60例,患者疼痛控

制满意度为96.7%,标准应用后疼痛

控制满意度提升了2.4个百分点。

3 思考与总结

麻醉药品管理作为医院管理工

作的重要组成部分,一旦出现问题,

不仅会危及患者的生命安全,而且会

造成严重的社会影响。基于医院麻

醉药品在制度、软硬件设备、人员、环

境、药品质量 等 存 在 的 诸 多 管 理 痛

点,该院以标准为指导,通过分解临

床用药标准条款,从药品管理、用药

医嘱和用药服务三个方面着手,规范

麻醉药品的管理,提升了药学服务质

量。结果显示,标准应用后,医院麻

醉药品实现 了 全 流 程 标 准 化、信 息

化、智能化管理,麻醉药品相关管理

制度更加细化全面,软硬件设施更加

完善,麻醉药品处方批号登记率、住

院医嘱合格率、门诊处方合格率、疼

痛控制满意度均得到了提升。

但在标准实践过程中也发现了

一些问题,如 HIS系统与其他软硬件

对接时存在数据差异、各专业临床药

师工作记录参差不齐、医务人员麻醉

药品相关知识薄弱等。针对以上情

况,秉承发现问题解决问题的理念,

多部门协作解决软件系统对接问题。

制定临床药师日常工作SOP,以达到

记录标准化、工作同质化。同时通过

培训班、一对一辅导等多种方式提高

全院医务人员麻醉药品相关知识掌

握率,为保障医院麻醉药品标准化管

理打好基础。

临床用药标准以患者为中心,立

足临床用药这一主线,将涉及药品管

理、用药医嘱和用药服务工作中的关

键要素进行整合,在医院药品管理工

作上具有理论指导价值。有助于指

导医院药品质量安全持续改进,有助

于坚持“以标准带管理、以管理促技

术、以技术惠患者”的发展思路。同

时为进一步健全完善临床用药标准

体系搭建了基础框架。
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