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摘 要 目的：了解我师在推进国家基本药物制度过程中制定并落实干预措施前后的效果，并为我师及兵团卫生行政部门更好推
行国家基本药物制度提供参考。方法：设计调查表格、问卷和调研内容，深入基层医疗卫生机构对我师采取干预措施前后国家基
本药物制度推进效果进行实地调研，对比、分析干预措施落实前后的调研结果。结果：卫生行政部门干预措施1年后，我师国家基
本药物制度推进顺利，基本药物使用率同比增加24.34％，让利金额同比增加118.36％；门诊处方药费同比下降29.15％，抗菌药物
使用率同比下降26.23％，注射剂使用率同比下降20.34％。结论：制定正确的干预措施并落实到位，可有效推进国家基本药物制
度的实施。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To analyze the implementation of national essential drug system in our division before and after the
formulation and practice of intervention measures，and to provide reference for the implementation of national essential drug system
in our division and corps administrative department of public health. METHODS：By designing investigation form，questionnaire
and research content，going down to primary medical institutions to make research，and research results were compared and ana-
lyzed before and after the implementation of intervention measures. RESULTS：After practicing intervention measures for one year，
national essential drug system was carried out smoothly in our division. The usage rate of essential drugs increased by 24.34％ over
last year，and the surrender amount increased by 118.36％ over last year；the drug fee of outpatient prescription declined 29.15％
compared with the same period of last year，the usage rate of antibiotics declined by 26.23％ and the usage rate of injections de-
creased by 20.34％ over last year. CONCLUSION：It is effective for the implementation of national essential drug system to estab-
lish the right intervention measures and carry out it in a proper way.
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非常希望能够参加基本药物知识的培训。可见，不管是为了
提高基本药物合理使用，还是满足药师的求知欲，以更好地保
障国家基本药物制度的顺利实施，强化药师对基本药物的认
知培训都显得尤为必要。同时，医疗卫生机构应定期开展相
关的培训及讲座，并鼓励药师积极参加，必要时还可设置考
勤。另外，经过一定时期的培训后，医疗卫生机构可组织全院
药师进行基本药物合理用药的知识回顾、测试、问答。

3.3 深入临床实践
药师们在掌握了丰富的有关基本药物合理用药的理论知

识，以及娴熟的职业技能之后，一旦深入临床面对医师或患者
时可能仍会感觉到束手无策，这是由于缺乏临床经验的缘
故。因此，药师必须深入临床的第一线，参与查房、会诊、病案
讨论等。一方面临床实践能使药师直接获得药品不良反应信
息、药品的质量和疗效情况，这有利于基本药物用药信息的及
时搜集，以及对基本药物合理用药的客观评价。同时，也能使
药师从科学的角度，以患者能够接受的方式，面对面地向患者
宣传合理用药的知识；另一方面，药师也应及时解答医护人员

提出的有关基本药物的疗效、相互作用、配伍禁忌以及药物不
良反应等方面的问题。结合临床具体情况向医师推荐基本药
物，帮助临床医师制订治疗方案，并根据基本药物的信息指导
护理人员的相关工作，促进合理用药。
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国家基本药物制度是维护民众健康、保障公众基本用药
权益实施的一项惠民工程，是医药卫生领域重大的机制、体制
改革，对于保证基本药物的足额供应和合理使用，改革医疗卫
生机构“以药养医”机制，减轻民众基本用药负担具有重要意
义[1-2]。我师（兵团农四师）有18个团医院及186个连队卫生室
（包括社区卫生服务中心），承担着全师 18.7万基层群众的基
本医疗卫生服务。根据兵团卫生局及师党委部署，自2010年1

月起各基层医疗卫生机构逐步实施国家基本药物制度，执行
基本药物“零差率”销售。2010年底，师卫生局为了解我师国
家基本药物制度执行情况，组织了专项调研分析。调研结果
显示，各基层医疗卫生机构存在对国家基本药物制度理解、执
行力度不一，“以药养医”观念根深蒂固，国家基本药物制度推
行进展缓慢等问题。2011年初，师卫生局针对存在的问题制
定干预措施并逐项落实，年底再次组织专项调研，对比分析干
预效果。本文笔者通过了解我师在推进国家基本药物制度过
程中制定并落实干预措施前后的效果，为我师及兵团卫生行
政部门更好地推行国家基本药物制度提供参考。

1 资料与方法
1.1 干预措施及落实

2011年初，全师卫生工作会议上制定并宣布：团医院基本
药物使用率达到80.00％（以销售金额计，后同）、连队卫生室基
本药物使用率达到 100.00％的目标管理要求。各单位按照卫
生工作会议精神，将国家基本药物制度的推行情况与医院领
导及医务人员绩效工资考核挂钩，纳入各单位 2011年绩效考
核标准，认真落实。师卫生局、药监局于 2011年 4、5月分期、

分批组织全师基层医疗卫生机构的医、药、护理人员参加《国
家基本药物制度》、《国家基本药物临床应用指南》、《国家基本
药物处方集》、《医院处方点评管理规范》的全员专题培训，提
高基层医务人员的服务水平和专业技能，使其熟练掌握基本

药物知识，合理使用基本药物。加强对国家基本药物制度的
政策宣传、教育，卫生局统一印制宣传册、宣传单，张贴于各医
院、社区健康教育宣传栏，有条件的医院采用电子显示屏，并
要求在各团广播、电视健康生活栏目反复播出，将国家基本药
物知识培训课件制成光碟下发到各基层医疗卫生机构，要求
各单位组织医务人员及广大群众共同宣传、学习。年终，卫生
局组织专项调研检查，将干预措施的落实情况及执行效果与
各团医院的以奖代补资金挂钩，对实现目标管理的单位予以
表彰和奖励。

1.2 调研方法及内容
设计表格统计18家团医院干预前（2010年）、后（2011年）

国家基本药物销售总额、国家基本药物使用率（以销售金额
计）、实行基本药物“零差率”药品让利总金额。通过调查问卷
形式，实地了解 36个连队卫生员（每个团抽调 2名）及基层群
众 72名（每个连队抽调 2名）对国家基本药物知识的知晓、使
用情况进行调查。抽查 18家团医院及 36个连队卫生室 2010

年10月、2011年10月处方各100张，按处方点评制度表进行统
计、分析，了解平均用药品种数、基本药物率、抗菌药物率、注
射剂使用率、平均处方药品金额等，使用Excel表格进行分类
汇总。

2 结果
2.1 干预前后国家基本药物制度推行情况

由于干预措施的逐一落实，我师国家基本药物制度的推
进顺利，效果明显，2011年3月提前实现基本药物全覆盖，干预
措施落实后基本药物使用率从 2010 年的 38.10％上升到
62.35％，同比增加24.34％；让利金额从2010年的92.96万元上
升到 2011年的 202.99万元，同比增加 118.36％。国家基本药
物制度惠及基层 18.7万人，占全师总人口的 84.80％，详见表
1。

表1 2010－2011年我师各团医院国家基本药物制度推行情况

Tab 1 The implementation of national essential drug system in regiment hospitals of 4 division during 2010－2011

受访单位
序号

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

合计

2010年

药品销售
总金额，万元

164.30

287.10

193.50

357.20

314.20

60.50

71.60

92.00

91.70

275.10

181.50

44.10

47.00

42.00

67.90

74.00

87.10

88.10

2 538.90

基本药物销售
总金额，万元

76.10

87.90

67.70

121.20

75.00

48.40

49.70

76.00

1.52

77.50

60.30

18.20

19.50

25.00

45.30

55.00

38.20

24.60

967.12

基本药物使用率
（以金额计），％

46.30

30.60

35.00

33.90

23.90

80.00

69.40

82.60

1.60

28.20

33.20

41.10

41.50

59.50

66.70

74.30

43.80

27.90

38.10

让利金额，
万元

7.01

8.79

9.35

15.42

10.13

6.28

5.63

10.26

0.13

0

0

0.17

2.68

3.35

6.23

6.79

0.50

0.26

92.96

2011年

药品销售
总金额，万元

176.76

204.47

172.84

349.49

327.07

52.19

69.29

94.97

73.95

229.11

85.06

20.99

25.96

33.57

76.25

78.20

66.52

48.00

2 184.69

基本药物销售
总金额，万元

123.02

123.51

88.67

207.58

193.97

34.15

47.07

80.06

36.58

98.26

70.03

14.50

24.04

27.38

58.94

62.53

47.56

24.30

1 362.15

基本药物使用率
（以金额计），％

69.60

60.40

51.30

59.40

59.30

65.40

67.90

84.30

49.50

42.90

82.30

69.10

93.60

81.60

77.30

79.96

71.50

50.63

62.35

让利
金额，万元

18.45

18.53

13.30

31.14

29.10

5.12

7.06

12.01

5.49

14.74

10.50

2.18

3.61

4.11

8.84

8.64

6.53

3.64

202.99

2.2 2010－2011年我师基层连队国家基本药物认知调查情况
向 36个连队卫生室卫生员共发放 36份问卷，回收率为

100.00％。问卷调查统计结果显示：认为“基本药物能满足需

求”的由2010年的30.56％上升到69.44％，对国家基本药物及
制度回答“知道”的由 94.40％上升到 100.00％，能准确答对具
体品种数的由36.10％上升到94.40％；明确愿意使用基本药物
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的由83.30％上升到100％；向基层群众共发放76份问卷，回收
率为 100.00％。问卷调查统计结果显示：认为“基本药物能满
足需求”的由2010年的26.39％上升到66.67％，对国家基本药
物及制度回答“知道”的由44.40％上升到91.70％，能正确答出

具体品种数的由 4.10％上升到 69.40％，明确愿意使用基本药
物的由 27.80％上升到 83.30％。2010－2011年我师基层连队
国家基本药物认知调查情况，见表2。

2.3 2010－2011年我师基层医疗卫生机构门诊处方抽查结果

表2 2010－2011年我师基层连队国家基本药物认知问卷调查结果[名（％％）]

Tab 2 Questionnaire survey of national essential drugs in primary company of 4 division during 2010－2011[number（％％）]

受访对象

连队卫生员
基层群众

基本药物能满足需求
2010年

11（30.56）

19（26.39）

2011年
25（69.44）

48（66.67）

知道国家基本药物及制度
2010年

34（94.40）

32（44.40）

2011年
36（100.00）

66（91.70）

正确回答国家基本药物品种数
2010年

13（36.10）

15（4.10）

2011年
34（94.40）

50（69.40）

愿意使用国家基本药物
2010年

30（83.30）

20（27.80）

2011年
36（100.00）

60（83.30）

处方抽查评价结果显示，干预前、后各项指标均发生了显
著变化。2011年，门诊处方药费同比下降 29.15％，平均用药
品种数同比下降 23.68％，抗菌药物使用率同比下降 26.23％，

注射剂使用率同比下降20.34％，详见表3。

表 3 2010－2011年我师基层医疗卫生机构门诊处方抽查结

果

Tab 3 The result of selective examination of clinic pre-

scriptions primary health institutions in our division during

2010－2011

项目
平均用药种数，种
抗菌药物使用率，％
注射剂使用率，％
基本药物使用率，％
平均处方药品金额，元

2010年10月
3.80

61.00

59.00

38.00

72.52

2011年10月
2.90

45.00

47.00

88.00

51.38

同比，％
－23.68

－26.23

－20.34

+50.00

－29.15

3 讨论
3.1 制定目标管理，建立健全绩效考核制度是保障国家基本

药物制度得以实施的关键

政府应出台强制措施，在使用国家基本药物的金额比例
和品种比例上应明确其指标数；在考核评估方面应落实优先
使用和处方点评制度；在监督检查方面应明确具体的责任人
和奖罚规定[3]。基本药物使用金额占全院药品使用总金额的
比例是反映贯彻国家基本药物政策的实际成效指标[3]。调研
结果充分表明，政府制定目标管理，各单位建立健全绩效考核
制度并切实执行，可有效转变医务人员“以药养医”观念，提高
基本药物使用积极性，让利于民，有效推进国家基本药物制度
的贯彻实施。

3.2 加强政策宣传教育有利于国家基本药物制度的顺利推进

实施国家基本药物制度是一项国策，但有相当数量的医
药工作者以及绝大多数公众对国家基本药物知之甚少或全然
不知[4]。我师卫生局根据2010年调研结果，及时对存在问题加
以分析，制定干预措施，加强政策宣传教育，使广大群众逐步
了解、认知实施国家基本药物制度的目的和意义，让基层医疗
卫生机构人员逐步适应国家基本药物制度，使医院领导、医务
人员及基层群众彻底转变观念，做到基本药物医师愿意开、群
众乐意用，促进了国家基本药物制度的顺利推进，让群众从中
得到真正实惠。

3.3 加强国家基本药物知识培训有利于提高基层医疗卫生机

构的合理用药水平和处方质量

使用基本药物能减少医源性疾病和药品不良反应的发
生，提高临床合理用药水平[5]。由表2、表3可知，通过卫生局、

药监局分期、分批对基层医疗卫生机构医务人员的国家基本
药物知识全员培训，使其成为使用基本药物、宣传基本药物理

念的主力军，达到了预期效果。处方评价指标中的用药品种
数、抗菌药物使用率、注射剂使用率、基本药物使用率、处方药
品金额等在干预后均明显改变，表明基层医疗卫生机构的合
理用药水平和处方质量明显提高。

3.4 基本药物目录品种少，配送品种不全，有待改善
有报道[6]指出，有些基本药物生产企业产供不足；需要长

期用药的慢性病患者，从大医院就诊后转到基层医院进行后
续康复，治疗药物未包含在基本药物目录中，基层医院无法与
上级医院转诊对接，影响了慢性病患者的系统管理[7]；国家基
本药物目录中部分慢性病用药品种数量较少，一些患者在基
层医疗卫生机构无法获得必需药物[8]，如糖尿病、高血压、冠心
病等慢性病用药，妇科用药，使其不得不去二、三级医院看病，

这对医改要实现“小病在社区，大病去医院”的目标产生不利
影响，给患者造成新的不方便。本次调研结果也显示基本药
物目录品种偏少，不能完全满足基层患者需求，这也是我师干
预措施实施后，管理目标不能完全实现的原因所在，建议兵团
尽快出台适合基层群众需求的基本药物增补目录。

4 结语
国家基本药物制度是我国“新医改”过程中的一项基本国

策，是关系国计民生的重大问题，政策推进成功与否直接关系
到一个地区乃至一个国家的合理用药水平的高低。制定并落
实有效的干预措施，可有效提高国家基本药物制度推进速度
和进程，切实解决百姓“看病难、看病贵”的难题，减轻“社保”

资金压力，使有限的卫生资源得到充分利用。
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