
玉环市中医院2019年12月门诊处方点评
2020年1月13日下午在三楼会议室召开了处方点评会议，会议由虞巧英副科长主持。
12月份处方总数为26498张，抽查处方1976张，占当月处方总量的7.46%。其中不合理处方5张，全部为用药不适宜处方，处方合格率为99.75%。用药不适宜处方中适应症不适宜处方3张，占60%；重复用药不适宜处方2张，占40%。主要科室分布详见下表：
一、不合理处方科室分布和比例：
	科室
	不合理处方数
	比例

	中医科门诊
	3
	60%

	心内科门诊
	1
	20%

	急诊内科
	1
	20%


	合计
	5
	100.00%


二、不合理处方存在问题及内容汇总：
	分类
	序号
	科室
	处方内容

	用药不适宜处方
	适应症不适宜处方
	1
	中医科门诊
	诊断“虚劳病，肝肾阴虚证，脾胃失调证，慢性胃炎”,使用西尼地平片和氯沙坦钾氢氯噻嗪片。

	
	
	2
	中医科门诊
	诊断“胸痹心痛病，肝经积热证”,使用振源片和鸦胆子油软胶囊。

	
	
	3
	心内科门诊
	诊断“扩张型心肌病，”,使用阿昔莫司胶囊。

	
	重复用药不适宜处方
	1
	急诊内科
	诊断“急性上呼吸道感染，感冒病，腰痛，”,使用酮替芬片、酚麻美敏片和复方甲氧那明胶囊。

	
	
	2
	中医科门诊
	诊断“尿道疾患”,使用阿莫西林克拉维酸钾（2：1）片和头孢地尼胶囊。


三、原因分析：
（一）用药不适宜处方

1、适应症不适宜处方：
①诊断“虚劳病，肝肾阴虚证，脾胃失调证，慢性胃炎”,使用西尼地平片和氯沙坦钾氢氯噻嗪片。西尼地平片和氯沙坦钾氢氯噻嗪片是降压药，虚劳病，肝肾阴虚证，脾胃失调证和慢性胃炎使用上述两药，完全的诊断与用药不符。

②诊断“胸痹心痛病，肝经积热证”,使用振源片和鸦胆子油软胶囊。振源片功能滋补强壮，延年益寿，抗疲劳，抗应激、抗乏氧。用于头晕，疲劳、早衰与神经衰弱，内分泌失调等。鸦胆子油软胶囊为抗癌药，用于肺癌，肺癌脑转移，消化道肿瘤及肝癌的辅助治疗剂。
可见，胸痹心痛病和肝经积热证使用上述两药，明显的诊断与用药不符，需增加诊断或根据患者病情输入正确的诊断。
③诊断“扩张型心肌病，”,使用阿昔莫司胶囊。阿昔莫司胶囊用于治疗高甘油三脂血症（Ⅳ型），高胆固醇血症（Ⅱa型）、高甘油三脂合并高胆固醇血症（Ⅱb型），需增加诊断以使诊断与用药相符。
2、重复用药不适宜处方。
①诊断“急性上呼吸道感染，感冒病，腰痛，”,使用酮替芬片、酚麻美敏片和复方甲氧那明胶囊。酚麻美敏片为复方制剂，每片含主要成份对乙酰氨基酚325毫克、盐酸伪麻黄碱30毫克、氢溴酸右美沙芬15毫克、马来酸氯苯那敏2毫克。复方甲氧那明胶囊也是复方制剂，每粒胶囊中含盐酸甲氧那明12.5mg、那可丁7mg、氨茶碱25mg、和马来酸氯苯那敏2mg。
酚麻美敏片和复方甲氧那明胶囊均含有马来酸氯苯那敏成份，两药合用容易导致不良反应发生机率的增加，故不宜合用。
②诊断“尿道疾患”,使用阿莫西林克拉维酸钾（2：1）片和头孢地尼胶囊。阿莫西林克拉维酸钾（2：1）片属于青霉素类药，头孢地尼胶囊属于头孢菌素类药，两药作用机制相似，同用属于重复用药。
四、采取对策及改进措施
1、建议医生：①加强自身道德品德的修养；②养成好习惯：开具处方时，严格对照药品说明书；开具处方后，重新审查处方，看疾病诊断是否和用药相符③加强药物药理知识的学习。
2、加强监管力度，把处方点评结果反馈给医师。对开具不合理处方者，给予一定的经济处罚。

3、对不合理处方，在院务公开栏上公示。
