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随着医院药学的发展，临床药学成为医院药学主要发展

方向，中药临床药学作为重要分支也越来越受到人们的重

视。2005年《医院管理评价指南（试行）》提出“开展临床药学

工作，建立临床药师制度”[1]。2011年《医疗机构药事管理规

定》明确要求“医疗机构应当配备临床药师，三级医院临床药

师不少于 5名，二级医院临床药师不少于 3名，并建立起由医

师、临床药师和护士组成的临床治疗团队，开展临床合理用药

工作”[2]。目前，医疗卫生机构临床药师的培养及工作模式已

走向制度化、系统化，但临床中药师相关工作则刚刚起步，亟

需建立统一规范的模式，进行科学化、程序化、标准化的管理，

以促进中药临床药学工作的开展和深入。本研究通过对北京

市二、三级医疗卫生机构中药临床药学开展现状进行问卷调

查，以了解临床中药师的人员结构，掌握中药临床药学在各被

调查机构开展的情况以及现阶段面临的障碍，从而为将来建

立规范化的临床中药师工作模式、培养合格的临床中药师奠

定基础。

1 对象与方法
1.1 调查对象

选取北京市三级综合医疗卫生机构5家、三级中医医疗卫

生机构 4家、二级综合医疗卫生机构 6家、二级中医医疗卫生

机构4家作为调查对象，具体见表1。

1.2 调查方法

调查问卷由药学、统计学、药事管理学等专家反复论证、

修改而得，主要由医疗卫生机构的基本情况、药学从业人员情

况、中药临床药学开展情况、开展中药临床药学存在的问题等

几部分组成。

本研究采用问卷调研，于2013年7月20日发放问卷，2013

年 8月 15日回收问卷。为保证调查结果的准确性，本次问卷

要求由相关部门负责人填写，充分强调了本次调查活动的重
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的占11.1％等；参加临床查房占55.6％，平均每周参加临床实践不足5小时；临床中药师缺乏临床实践经验、缺乏完善的工作模式

等是主要存在的问题。结论：中药临床药学尤其是需要临床中药师到病房面对患者的工作如药历书写、出院带药教育、床边用药

教育等工作开展现状并不理想，未来亟需完善临床中药师培养模式，加强临床中药师临床实践能力的培养，并尽早建立统一规范

的临床中药师工作模式。
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要性，力求受访者能够如实回答所有问题。

采用Excel软件对数据进行统计。

表1 被调查医疗卫生机构级别和名称

Tab 1 The class and name of surveyed hospitals

医疗卫生机构级别

三级综合医疗卫生机构
（5家）

三级中医医疗卫生机构
（4家）

二级综合医疗卫生机构
（6家）

二级中医医疗卫生机构
（4家）

医疗卫生机构名称

北京大学第三医院、北京医院、首都医科大学附属
复兴医院、北京大学首钢医院、北京华信医院

北京中医药大学东直门医院东区、北京中医药大学
附属护国寺中医医院、北京中医药大学东方医院、
北京市昌平区中医医院

北京市大兴区人民医院、北京市房山区良乡医院、
北京市和平里医院、北京市海淀医院、北京市垂杨
柳医院、北京市回民医院

北京市鼓楼中医医院、北京市顺义区中医医院、北
京市房山区中医医院、北京市延庆中医医院

2 结果
共发放调查问卷 19份，回收有效问卷 18份，有效回收率

为94.7％。

2. 1 人员现状

18家被调查机构中有10家具有专职临床中药师22名，占

中药学从业人员的6.1％。其中11名为硕士学历，11名为本科

学历；正高职称1名，副高7名，中级7名，其他职称7名。

2.2 中药临床药学开展现状

对 18家被调查机构在处方点评、医嘱审核、药物咨询、药

历书写、用药教育、参加临床查房、不良反应监测等方面工作

开展情况的调查结果如下：

处方点评。18家被调查机构（100％）均认为应该开展处

方点评工作，其中17家（94.4％）已经开展；处方点评参与人员

及参与率：药师100％，管理人员33.3％，医师33％。

医嘱审核。17家被调查机构（94.4％）认为应该进行医嘱

审核，但只有12家（66.7％）已经开展此项工作；医嘱审核参与

人员及参与率：兼职临床药师44.4％，专职临床药师61.1％。

药物咨询。18家被调查机构（100％）均认为应该开展药

物咨询工作，且 18家（100％）均已经开展；中药咨询内容及开

展率：用法用量100％，用药禁忌88.9％，用药分析38.9％，毒性

药使用55.6％，饮食禁忌83.3％。

药历书写。14家被调查机构（77.8％）认为应开展药历书

写工作，但只有4家（22.2％）已经开展此项工作。

用药教育。18家被调查机构（100％）均认为应该开展用

药教育工作，但只有12家（66.7％）已经开展；用药教育的形式

及开展率：门诊咨询100％，出院带药教育27.8％，床边用药教

育11.1％，其他形式如病友联谊会、电话随访等16.7％。

参加临床查房。17家被调查机构（94.4％）认为应该进行

药学查房，但只有10家（55.6％）已经开展此项工作，其中每周

2次占40％，每周1次占30％，每月1次占10％；平均每周参加

临床实践不足5小时。

不良反应监测。17家被调查机构（94.4％）认为应该进行

不良反应监测，其中15家（83.3％）已经开展此项工作。

其他。在 18家被调查机构中，14家（77.8％）认为应该开

展治疗药物监测、中西药物相互作用研究、中药临床药学相关

课题研究，但只有 2 家（11.1％）开展治疗药物监测，4 家

（22.2％）开展中西药物相互作用研究，4家（22.2％）开展中药

临床药学相关课题研究；15家（83.3％）认为应该开展药物治疗

评价，但只有5家（27.8％）开展了此项工作。

2.3 临床中药师的作用

临床中药师在医疗卫生机构中的作用的调查结果如下：

对医院行政主管部门的作用。包括有助于降低药占比

（55.6％）、规 范 处 方 行 为（100％）、降 低 患 者 用 药 风 险

（94.4％）、利于和谐医患关系（72.2％）。

对医、护的作用。包括及时提供用药信息（100％）、协助

西医师辨证认识中医药（94.4％）、及时整理主任医师查房中的

用药建议并反馈（77.8％）、及时解决临床中的用药问题

（77.8％）、有助于临床合理使用中药（83.3％）、协助护士正确

使用中药（61.1％）。

对患者的作用。包括规范患者用药（88.9％）、降低用药风

险（94.4％）、减少用药开支（55.6％）、提高合理用药意识

（94.4％）、提高患者用药依从性（94.4％）。

2.4 中药临床药学工作存在的问题

目前，影响中药临床药学开展的主要问题包括：中药师缺

乏临床实践经验（100％）、缺乏完善的临床中药师的工作模式

（88.9％）、没有建立临床中药师培训基地（77.8％）、中药师药

学专业知识储备不足（61.1％）、政策未支持（55.6％）、临床中

药师不能为医院创造利润（50％）。

3 讨论
综上所述，18家北京市二、三级医疗卫生机构都不同程度

地开展了中药临床药学工作，主要集中在处方点评、药物咨

询、不良反应收集等基础工作方面，而需要临床中药师到病房

面对患者的临床实践工作开展得并不理想，例如：只有55.6％

的机构临床中药师参加临床查房，且平均每周不足 5小时；只

有20％左右的医院开展了中药药历书写、出院带药教育、床边

用药教育等工作。所以，北京市二、三级医疗卫生机构需要进

一步深入开展中药临床药学工作，不仅局限在门诊、临床药学

室、实验室，临床中药师要深入病房，与患者面对面，开展以

“病人为中心”的中药临床药学服务。

3.1 完善临床中药师培养模式，建立培养基地，增强临床实践

能力

在调研“中药临床药学存在的问题”时发现，中药师缺乏

临床实践经验是主要存在的问题，究其原因是由于临床中药

师缺乏临床知识，国内还没有比较完善的临床中药师培养体

制[3]，专业教学计划侧重于基础研究，在这种教育模式下培养

出来的中药师与临床脱节，也就无法为患者提供安全、有效的

用药保障。郭耀辉等[4]认为，对于临床中药师，应重视中医学

基础理论的知识。由于中医、中药不能分家，中药的应用不能

脱离中医基础理论的指导，因此，要培养出真正合格的临床中

药师，坚实的中医基础理论必不可少[5]。梅全喜等[6]建议，在药

学本科的前2年重点学习药学专业的基础课，后2年相应削减

现有的化学课程，加强临床药物治疗学、中医学等学科知识的

学习；在学制上，中药临床药学专业人员的培养可适当延长至

6～7年；要加强毕业后医学教育和继续医学教育工作，从各个

层面加大临床中药师培训力度；借鉴目前西药临床药学人员

培养模式，把一些中药临床药学工作开展较好的“三甲”中医

院设为中药临床药师培训基地，选拔一些基层医院的中药临

床药学人员进行为期 1年的培训，发给临床中药师资格证书，

以便为中药临床药学培养更多的技术人才。
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社区药学服务对高血压患者认知行为的影响的调查分析
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摘 要 目的：评价社区药学服务对高血压患者认知行为的影响，为更好地控制高血压提供参考。方法：对江苏省东台市长青社

区的高血压患者进行问卷调查，比较开展社区药学服务前后受访者高血压相关知识、行为方式和血压控制率的情况。结果：最终

选取321名高血压患者为研究对象。开展社区药学服务后，受访者对高血压防治知识的正确认知率从59.6％上升到87.2％，行为

正确率从 58.9％上升到 80.8％，血压控制率从 29.3％上升到 48.6％，与开展药学服务前比较差异均有统计学意义（P＜0.01）。结

论：开展社区药学服务有助于提高高血压患者相关知识的认知率，改善其行为方式，是控制高血压的有效途径之一。
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Effects of Community Pharmaceutical Care on Hypertension Patient’s Cognition Behavior towards Hyper-
tension
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ABSTRACT OBJECTIVE：To evaluate the effect of community pharmaceutical care on hypertension patient’s cognition behavior

towards hypertension，and to provide reference for effective control of hypertension. METHODS：An on-the-spot questionnaire sur-

vey was conducted. The correctness rate of related hypertension knowledge and behavioral patterns，blood pressure control rate

were statistically analyzed before and after community pharmaceutical care. RESULTS：321 hypertension patients was included. Af-

ter community pharmaceutical care，the accuracy of related hypertension knowledge was from 59.6％ up to 87.2％，behavioral pat-

terns was from 58.9％ reached 80.8％，respectively，and blood pressure control rate was from 29.3％ reached 48.6％ . Compared

with before，there was a significant difference（P＜0.01）. CONCLUSIONS：Community pharmaceutical care helps improve hyper-

tension patient’s related hypertension knowledge and behavioral patterns. It is an effective way to control hypertension.
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3.2 建立临床中药师的工作模式，促进中药临床药学发展

在被调查机构中，88.9％认为“缺乏临床中药师的工作模

式”是阻碍中药临床药学在医院开展的重要原因。王义海[7]认

为，医院首先必须设立中药临床药学研究室，还要设立药品质

量监控、药动学等实验室和药物信息、咨询研究室，只有这些

相对合理的组织形式齐全，才能有序地开展中药临床药学工

作。王慧等[8]在“三甲”中医院开展了临床中药学工作，认为临

床中药师的工作模式包括参与患者治疗方案制定、药学监护、

不良反应上报、药物咨询等。笔者认为，中药临床药学工作的

开展模式应灵活多样，要根据各医院不同的状况和条件围绕

临床药学的范畴开展力所能及的工作，可以从简单的提供药

物咨询服务、不良反应上报、处方点评等工作开始，逐渐向药

学查房、药历书写、用药监护、用药教育、参加治疗方案制定等

工作过渡。总之，现阶段，缺乏临床中药师的工作模式，是阻

碍临床药学发展的重要因素，急需建立统一规范的模式，进行

科学化、程序化、标准化的管理，以促进中药临床药学工作的

开展和深入。

3.3 调研的局限性

此次调查的有效问卷仅18份，数量偏少，对得出正确的调

研结果有一定的影响。而且调查对象仅局限于药师，加之问

卷调查时间受限，对于各项的理解可能会有偏差。全面掌握

中药临床药学在北京市各医疗卫生机构开展现状，仍有待后

续进一步的大样本研究，深入了解医师、护士和患者对医院开

展中药临床药学服务的意见和建议。
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