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有效沟通服务理念的建立对医院药房窗口药患纠纷发生的影响 

贺 敏 
青海省心脑血管病专科医院，青海 西宁 810001 

 
摘要：目的：探究有效沟通服务理念的建立对医院药房窗口药患纠纷发生的影响。方法：选取 2018 年 3 月-2019 年 2 月
本院门诊药房的 10 间发药窗口为研究对象，先对 10 间药房进行发生药患纠纷的影响因素调查，而后依据影响因素采取针
对性的管理方法和建立有效沟通服务理念。再对建立有效沟通服务理念前后的药品差错、药患纠纷和患者满意度进行对比。
结果：依据发生药品差错、药患纠纷的影响因素制定和建立的有效沟通服务理念后，药品差错、药患纠纷的发生率降低，且
患者的满意度有显著提高。结论：药房窗口药患纠纷发生的影响因素多样，其中有效沟通服务理念的建立能够极大减少药患
纠纷的发生。 
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医院门诊药房是直接为患者服务的窗口，是药师与患者
沟通的重要途径?调剂工作的质量反映医院医疗服务质量的
一个侧面。充分利用各种途径加强药师与患者、与各科室以
及下属员工等的沟通，学会换位思考，增加患者对医院的信
任，提高医院整体工作质量

[1]
。用各种沟通的技巧来减轻上

下左右的紧张关系，使建立的沟通渠道畅通无阻。有专家研
究表明，工作中 70%的错误是由于不善于沟通造成的。在沟
通的过程中不要因个人的价值观、规则、信念变成沟通过程
中的障碍

[2]
。通过有效沟通服务理念建立中的沟通总结，作

为药剂科室，不仅要摆正医院与药房的关系，从全院大局出
发，围绕医院中心工作开展药房的各项工作，还要摆正药房
与患者及各科室之间的关系，要互相支持、协作，共同提高
医院整体工作质量

[3]
。就此，选取 2018 年 3 月-2019 年 2 月

本院门诊药房的 10 间发药窗口为研究对象，具体分析药房
窗口药患纠纷的影响因素，并建立有效沟通服务理念，现报
道如下： 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
以 2018 年 3 月-2019 年 2 月本院门诊药房的 10 间发药

窗口为研究对象，发药窗口共 16 名药师，其中女药师 9 名，
男药师 7 名，平均年龄为 36.8±7.5 岁，工作年限为
11.2±3.6 年，本科学历 11 名，专科学历 5 名。 

1.2 方法 
针对药房 2018 年 3 月-2019 年 2 月发生的药患纠纷类

型、原因以及发生的例数等相关信息及数据进行统计整理并
分析。经信息数据整理并分析后，依据其中所占比重最为突
出的影响因素依次采取相应的管理措施，建立有效沟通服务
理念，而后对患者进行问卷调查和个别访谈的方式对药患之
间的满意度进行调查。具体如下: 

1.2.1 加强药师与相关工作人员的沟通 
药师要在日常工作中多与其他相关人员交流，并将患者

的不满方面与其交流，同时，定期召开沟通会，普及用药知
识，最大限度地减少患者退药情况。加强沟通，共同提高处
方质量。双方共同整理出比较容易出错的中英文缩写药品，
对相关划价、收费工作人员进行简单的培训，让他们能够更
加熟悉药品，避免因自身失误造成纠纷。 

1.2.2 改变服务观念，提高自我修养 
药学工作人员要转变原先的工作态度，树立“一切以患

者为中心¨的服务理念，对待患者要举止礼貌、微笑真诚、
态度认真，做到最人性化的服务。 

1.2.3 加强业务培训，建立高素质药师队伍 
通过学习，不断提升自己的专业素养，不断提高自身的

知识面，能够从容地面对患者的不同要求。医院也应该定期
组织药师以及医师学习考核，使得药师能够有扎实的理论基
础，并将之运用到实践工作中去。 

1.2.4 医院药学是医疗工作的重要组成部分 

医、药、护每个环节环环相扣，密不可分，只有相互协
调才能完成救死扶伤的崇高职责。所以药房与各科室之间的
沟通至关重要。摆正药房与各科室之间的关系，要互相支持、
互相协作，共同提高医院整体工作质量。在上级面前是被领
导者，完成上级指令；在下级面前是领导者，下达指令并对
结果负责；在同级面前扮演协作者角色，横向之间及时交流
信息；在患者面前是医院形象的代表，代表医院履行各项职
责。力求使建立的沟通渠道畅通无阻，有效的建立良好关系，
以便加快处理各项事情的速度

[4]
。 

1.2.5 与下属员工之间的密切沟通 
在对待下属的员要学会尊重他们的心理、情绪、智力等

差异；努力化阻力为助力；在工作中善于倾听员工的合理化
建议，并能够明辩是非，换位思考，无论是否同意他的观点，
都将尊重他，给予他发表自己观点的权利，并且试着站在他
的观点上去理解他的真实想法，同时将自己的观点有效地与
他进行交换。平时要尽量多赞美对方的优点，而且员工有困
难时能够真心去为他雪中送炭，使其时时感受到自己生活在
一个温暖的工作环境中。 

1.3 统计学意义 
应用 SPSS17.0 软件分析，计量数据采用均数±标准差

（x±s）表示，组间比较采用 t 检验；计数资料采用百分比
表示，数据对比采取

2 校验，P＞0.05，差异无统计学意
义，P＜0.05，差异具有统计学意义。 

2 结果 
2.1 药房药品差错的影响因素 
根据对本院药房 2018 年 3 月-2019 年 2 月发生的药品

差错类型、原因等的信息数据整理，其中主要的影响因素为
药品配发和取用方面出错，具体体现在药品的标签、剂量以
及剂型方面的出错，出错率分别为 15.12%、17.10%、11.35%。
针对以上影响因素，建立有效沟通服务理念后，在药品标签、
剂量以及剂型的出错率分别为 9.82%，10.16%、6.32%。见
表 1。 

表 1 药房药品差错的影响因素（n、%） 

组别 药品标签 药品剂量 药品剂型 

实施前 15.12% 17.10% 11.35% 
实施后 9.82% 10.16% 6.32% 

2  6.582 7.141 8.010 
P <0.05 <0.05 <0.05 

2.2 药房药患纠纷结果 
根据数据统计分析，在 2018 年 3 月-2019 年 2 月期间，

建立有效沟通服务理念之前，药患纠纷事件的发生率为
30.21%，患者的满意度为 78.16%。采取措施之后，药房的
药患纠纷事件的发生率为 15.20%，患者的满意度为 86.23%。
见表 2。 
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表 2 药房药患纠纷结果 

组别 药患纠纷发生率 患者满意度 

实施前 30.21% 78.16% 
实施后 15.20% 86.23% 

2  10.289 9.968 
P <0.05 <0.05 

3 讨论 
在医院的日常管理运作当中，药房的管理运作是其中的

重要组成部分，如果药房服务窗口的药患纠纷发生率过高，
对医院的声誉、正常运作等都会造成一定的影响，最为重要
的是很可能会使得患者的生命健康受到严重的威胁。依据本
院 2018 年 3 月-2019 年 2 月的药品差错的数据统计，药房
在药品取用和配发过程当中，要着重减少药品标签、药品剂
量以及药品剂型的出错。以下则就药房药品差错发生的原因
进行具体的阐述，并就有效沟通服务理念的建立以及减少的
药患纠纷采取的措施进行分析。 

3.1 产生药患纠纷的原因 
3.1.1 患者原因 
(1)患者本身因为病情有焦虑、多疑和烦躁的心态。(2)

由于社会的发展及宣传，患者自我保护意识加强，普遍认为
来医院需要看好病、少花钱和得到最好服务。以此为基点，
就造成在患者取药过程中，对药师的行为不耐烦

[5]
。 

3.1.2 医院原因 
(1)制度不严格、不健全。没有针对药房制定可以遵循

的操作规范和严格的配方制度。(2)没有对药师进行药理知
识的考核，使药师知识不牢固没有较高的业务水平。(3)对
于药师作息时间医院没有合理安排，药师生理心理健康状况
不佳，在身心疲惫状态下进行超负荷工作。(4)药房的工作
环境，是否安静、灯光照明是否理想等，都是造成差错的原
因

[6]
。 
3.1.3 退药原因 
(1)患者在和医生沟通时没有说明过敏史，而发现所取

的药品中，对其中某种药品过敏，但是此时已经取完药，或
已经用过药之后才发现。(2)患者认为不适合用医生所开的
药方。(3)患者认为药品价格过于昂贵，药品数量过多。(4)
患者病情有变化或者需要住院治疗，需要换药。(5)由于国
家规定药品一旦发出，不能退换，但是在实际工作流程上，
由于种种原因，退药是正常现象，很容易造成纠纷

[7]
。 

3.1.4 硬件设备原因 
(1)网络不通畅，电脑需要升级。(2)由于用电脑系统管

理药品，医保药品单独消账时，不能及时在系统上减少库存，
影响库存准确统计，库存不准造成退药。药品的库存每秒都
在变化着，医生所开的有些处方，等到患者交过费去取药时，
有的药品已经用完，造成退药纠纷。 

3.2 有效沟通服务理念的建立方法及策略 
总而言之，药房药品差错的发生及原因当中，与医院药

师的专业素质及态度责任心有极大的关系。此外，医院患者
及门诊患者的数量与药房药师数量比例极为不平衡也是造
成药品差错的重要原因。根据以上影响因素及原因，本院对
药房的 10 间服务窗口采取的措施具体如下： 

3.2.1 加强药房药师的专业培训要求 
药房药师实际上本身具有一定的专业素质基础，但要将

其专业素质运用到实践当中，则可能会出现具体且不同的问

题，因此医院可针对药房药师进行实践专业培训，为避免药
品发放错误药师必须做到四查十对，并且对药师及相关工作
人员的培训要求进行提高。在培训的过程当中，着重就药房
药品差错进行分析，并通过培训加强药师及工作人员的实践
素养，提高药师及工作人员的责任心，以此减少药患纠纷发
生的几率

[8]
。医院具体通过对药师日常工作的督促、制定考

核标准等进行提高和加强，从而不断实现药房的有效管理。 
3.2.2 调整和完善药房的管理制度 
药房的药师及工作人员具有一定的数量，但是医院患者

及门诊患者的数量非常大，在长时间的工作以及人手不足的
情况下，则很容易导致药房的药品发放及取用出现问题和差
错。对此，医院可以通过改善和调整药房的管理制度，合理
科学药房工作人员的工作时间，注重提升药房工作人员的专
业素质和实践素养，从而减少由于工作人员数量不足带来的
药房药品差错现象

[9]
。此外，针对药品差错问题，医院制定

相应的激励机制能够有效减少差错的发生，同时也能激励药
房工作人员的积极性。 

综上所述，门诊药房窗口药患沟通不畅是由多方面因素
引起的，沟通障碍是最为主要的原因，有效加强沟通，可以
建立良好的医患关系。在沟通中，要真诚并能够尊重对方，
同时要能转变服务观念，要做到“一切以患者为中心”，熟
练各种沟通技巧，通过交流拉近与患者的距离，建立和谐的
关系，避免纠纷。 
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