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引言：

药物治疗为各种疾病常见的一种治疗方法，对改善

患者临床症状及防止患者病情进一步发展具有重要作用。

近几年随着我国医疗科学技术的不断提高，药物种类越

来越多，而不合理用药现象也越来越严重，据相关统计

资料显示，全球每年约有 15% 的患者死于不合理用药。

临床医师为患者的诊断及治疗的实施者，若无法跟上药

学的发展速度，将容易导致用药不合理情况，影响患者

治疗效果的同时还会进一步增加患者用药风险，例如药

物选择不当或配方不合理等，均会对患者的治疗效果带

来一定影响，严重还可能会诱发各种用药不良反应，例

如腹泻及呕吐等，对其用药依从性以及治疗依从性带来

影响的同时，还可能增加各种医患纠纷事件发生的可能
[1]。因此通过药学部门对临床医师的用药进行合理干预指

导，对医疗质量的提高具有重要意义。研究指出，进一

步加强药学部门对临床用药的干预可有效降低临床不合

理用药事件的发生率。本研究观察药学部门对临床不合

理用药的干预效果，现报道如下。

1.资料与方法

1.1 一般资料
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摘　要：目的：分析临床药师对临床不合理用药的药学干预效果及应用价值。方法：80例病例样本，以用药管理差

异性分为对比组和研究组，每组40例。对比组患者实施常规用药指导，研究组患者实施药学干预。比较两组不合理

用药情况、患者依从性、药学服务质量。结果：研究组不合理用药发生率2.50%低于对比组的17.50%，差异具有统计

学意义（P<0.05）。结论：在临床用药中加强临床药师药学干预，可最大程度降低不合理用药发生率，提高患者依从

性，提升药学服务质量，因此，临床药师药学干预可作为推荐药物指导模式在临床用药中推广、应用，以期提高用

药的安全性、有效性。
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选取2018年10月~2021年10月本院收治的80例病例

样本作为观察对象，以用药管理差异性分为对比组和研究

组，每组40例。对比组男21例、女19例，年龄18~55岁，

平均年龄（36.5±10.4）岁；研究组男22例、女18例，年

龄19~55岁，平均年龄（37.1±10.5）岁。两组一般资料

比较，差异均无统计学意义（P>0.05），具有可比性。

1.2 方法

对比组患者仅予以常规干预，主要在患者取药时，

口头告知相关药物的具体使用方法及使用时间等，同时

叮嘱遵医嘱按时服药等。观察组患者则予以药学部门干

预，具体干预方法如下。

1.2.1 完善药物应用制度

由药学部门根据各科室的用药情况及现有的规章制

度等对临床用药制度进行完善，加强对临床用药的监督

管理，建立相应的奖惩制度，实行不合理用药分级管理

办法，轻微不合理用药情况以教育整改为主，多次不合

理用药及不合理用药情况严重者，不仅需要进行全院公

布，还要进行经济惩罚，奖励无不合理用药情况发生的

医务人员，以确保临床用药的安全性及合理性。

1.2.2 明确用药责任

药学部门需要在医师开具的处方生效前，安排专业

的药师进行处方审核，评估联合用药是否合理，有无相

互反应，是否可以提高疗效等，在确定无不合理用药情

况后签字确认，然后再由医师根据处方为患者进行用药

治疗，若期间发生用药剂量变化或药物种类更换等情况，

不良后果自负。

1.2.3 用药剂量干预

为患者制定用药方案时，临床医师需要和药学部门的

药师共同商议用药剂量，以防止发生用药剂量过大或过少

等情况，同时药师也需积极询问患者既往病史及用药史等，

根据具体病情合理调整用药剂量，以确保药效最大化。

1.2.4 选药干预

药学部门需要进一步加强对临床医师的选药干预监

督，确保医师可以从患者病情、年龄及体质量等多方面

考虑为其遴选最合适的药物治疗，特别是抗生素类药物，

抗生素使用量排名前三的科室及医师需要重点监督，并

且进行查房跟踪，以防止抗生素滥用，确保抗生素使用

的合理性。

1.2.5 药物监测

用药治疗期间，药学部门需要观察患者的用药情况，

观察用药效果以及有无发生用药不良反应等，根据自身

经验及掌握的相关药学知识分析发生不良反应的原因，

并且总结用药改进方案，以供临床参考。

1.2.6 用药个体化干预

用药前，主治医师及药师均先充分了解患者具体病

情，病情相对复杂的患者，可以组织医师和药师共同开

会讨论制定患者的具体用药方案及用药计划，确保患者

用药做到个体化，同时根据患者的文化水平通过通俗易

懂的语言介绍相关药品知识，特别是用药时间、给药方

式及服用剂量等，告知患者遵医嘱用药的重要性，防止

其随意更改用药剂量或停止服药等。同时将用药后可能

会发生的不良反应提前告知患者，并且告知其处理预防

方法等，以防止患者因缺乏了解而影响用药依从性。

1.3 观察指标及判定标准

比较两组不合理用药情况、患者依从性、药学服

务质量。患者依从性主要包括完全依从、部分依从、不

依从，患者依从性 =（完全依从 + 部分依从）/ 总例数

×100%。药学服务质量评分包括可靠性、反应性、保证

性、移情性、有形性，评分越高表明药学服务质量越好。

1.4 统计学方法

使 用 SPSS 24.0 对 数 据 进 行 处 理， 计 量 资 料 采 及

（x±s）表示，t 检验；计数资料采用 % 表示，卡方检验。

P<0.05 为差异具有统计学意义。

2.结果

2.1 两组不合理用药情况比较

研究组不合理用药发生率低于对比组，差异具有统

计学意义（P<0.05）。见表 1。

表1　两组不合理用药情况比较[n（%）]

组别 例数
药物规格

与数量

药物剂型

与频次

用药与

诊断
不符总计

对比组 40 3（7.50） 3（7.50） 1（2.50） 7（17.50）

研究组 40 1（2.50） 0 0 1（2.50）a

χ2 5.0000

P 0.0253

注：与对比组比较，aP<0.05

2.2 两组患者依从性比较

研究组患者依从性高于对比组，差异具有统计学意

义（P<0.05）。见表 2。

表2　两组患者依从性比较[n（%）]

组别 例数 完全依从 部分依从 不依从 依从性

对比组 40
19

（47.50）

15

（37.50）

6

（15.00）

34

（85.00）

研究组 40
27

（67.50）

12

（30.00）

1

（2.50）

39

（97.50）a

χ2 3.9139

P 0.0479

注：与对比组比较，aP<0.05
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3.讨论

近年来，由于药物种类的不断增多，导致临床用药

工作量、难度加大，不合理用药发生率随之增加，伴随

生活水平、物质条件的提升，人们健康意识越来越强，

不合理用药情况成为临床和患者关注重点，因此，探寻

高效干预模式提升药学服务质量迫在眉睫 [2]。药学服务

源自“为药物使用负责”思想，即药师和医务人员通过

最新知识、技术，为患者提供最佳药物治疗服务，旨在

提升用药安全性、减少医疗服务费用。在传统药学服务

过程中，一般仅在患者取药后对其进行常规用药指导，

受患者自身理解能力、记忆能力影响，其很难真正理解

和掌握相关用药事项，尤其是老年患者，常会出现未按

医嘱用药行为，不仅会影响治疗效果，严重时还会直接

危及患者生命，由此可见，常规用药指导已经无法满足

临床和患者实际需求，需配合其他有效临床用药指导模

式 [3]。

本次研究：研究组不合理用药发生率 2.50% 低于对

比组的 17.50%，差异具有统计学意义（P<0.05）。研究组

患者依从性 97.50% 高于对比组的 85.00%，差异具有统计

学意义（P<0.05）。研究组可靠性、反应性、保证性、移

情性、有形性评分均高于对比组，差异均具有统计学意

义（P<0.05）。结果说明临床药师药学干预在临床用药中

具有良好应用价值，分析原因在于临床药师药学干预可

从患者实际情况出发，与临床医生共同配合，采取各项

针对性干预服务措施，对患者用药进行个体化的指导与

干预，从而提高临床用药的合理性、科学性，为治疗安

全性、有效性提供良好保障。

4.结语

在住院患者治疗过程中通过临床药师对于用药合理

性的管控，有效对身体健康、治疗预后措施及药物的作

用发挥等加以改善，在关于用药合理性方面，医院还应

该建立行之有效的规章制度规范用药，加强医患沟通与

交流，明确在用药后的第一反应以判定用药是否合理，

保证在治疗用药方面的合理性，促进医患和谐。
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