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为落实《处方管理办法》规定，原卫生部于2010年2月10

日公布了《医院处方点评管理规范（试行）》（卫办医管发

〔2010〕28号，以下简称《规范》），要求各级医院建立健全系统

化、标准化和持续改进的处方点评制度。《规范》第九条明确规

定医疗机构可根据实际情况确定处方点评抽样方法和抽样

率。由于缺乏信息系统的支持，我院一直沿用手工抽样模式，

而每月门诊处方有20 000张以上，人工随机抽取样本，往往工

作量大且缺乏科学性和代表性。因此，必须尽快建立科学合

理的抽样调查方法和流程。2013年我院门诊实行电子处方，

为合理抽样、提高处方点评工作的质量带来了新的契机。经

过实践，根据我院实际情况，笔者探索出一套较为科学的抽样

流程，现将具体步骤和经验总结如下。

1 资料来源
从我院医院信息系统（HIS）导出2013年7月1－15日门急

诊电子处方原始数据，共17 887条药品记录、8 979张电子处方。

2 抽样方法
用于处方随机抽样的方法可分为等距抽样和分层抽样[1]。

等距抽样又称系统抽样、机械随机抽样，先将总体中各样本按

一定的顺序排列，根据样本容量选定抽取间隔，然后随机确定

起点，按一定间隔抽取样本[2]。分层抽样又称分类抽样，先将

总体分为若干层，再按规定的比例从每一层抽取一定数量的

个体组成样本[3]。有研究[4-7]表明，分层抽样与处方（或医嘱）全

查的评价结果间比较差异无统计学意义。因此，我院选用分

层等比例抽样方法进行处方抽样。

3 确定最小样本量
以总体概率最低值估算最小样本量，其调查值接近总体水

平，故此法可用于医疗机构常规处方（或医嘱）评价工作中[4-7]。

计算公式为n＝Z2
α/2（1－P）/ε2P ，其中n为样本量，P为总体概率

猜测值（可通过预调查的资料估计），ε为相对误差（由调查者根

据问题的背景确定，考虑到处方抽样调查的工作量，将ε定为

0.20），Zα/2为标准正态分布的临界值（α＝0.05时，Zα/2＝1.96）[8]。P

以所有统计指标中最低的概率值即抗菌药物使用率进行估算，
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摘 要 目的：利用Excel软件实现门急诊电子处方分层等比例抽样，为减少处方点评工作量、提高抽样合理性等提供一定参考。

方法：以我院医院信息系统（HIS）导出的2013年7月1－15日门急诊电子处方原始数据为例，介绍并演示如何利用Excel软件的函

数功能对电子处方进行批量处理，从而实现分层等比例抽样的具体操作步骤，并与人工抽样进行比较。结果与结论：人工抽样需

要1名专业人员工作10天完成600张处方，且抽取的样本缺乏代表性和科学性；新方法2小时即可完成总样本量为8 000多张电子

处方的抽样。新方法能较快完成电子处方抽样工作，且抽取的样本具有一定的代表性，对已实行电子处方但未建立专门的处方点

评系统的医院具有推广和借鉴意义。
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HIS，exported the original data of the outpatient electronic prescription dated from 1st to 15th July，2013 as an example，batch pro-

cessing of electronic prescription by using the function of Excel software，the specific operating steps of the stratified proportion

sampling had been introduced and demonstrated，which was compared with artificial sampling. RESULTS & CONCLUSIONS：By

artificial sampling，600 prescriptions can be collected by a professional staff in 10 days and are short of representativeness and sci-
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根据信息科提供的数据结果，门急诊抗菌药物使用率为13.03％，

P为0.130 3。将P代入上述公式，n＝1.96×（1－0.130 3）/0.22×

0.130 3≈641，即最小样本量为641。

4 抽样步骤
4.1 按科室排序后实现总体分层

将导出的原始数据中的“就诊卡号”“医疗付费方式”“医

师工号”“生产企业”等无关项目列隐藏后，按“科室名称”为主

要关键字、“处方编号”为次要关键字排序，排序后，即实现了

总体分层（按科室分层），保存后命名为“总表”，科室排序后示

例见图1。

4.2 删除处方编号重复的单元格

因Excel表中每一行排列1个药品，有的处方如有2种或2

种以上药品就会分列为 2行或 2行以上记录（1～15日合计

17 887条药品记录），如直接抽样会因每张处方药品品种数不

同不能实现等比例抽样，因此需使用逻辑函数 IF嵌套统计函

数COUNTIF来删除处方编号重复的单元格，具体步骤如下：

在F列旁插入“每张处方编号”标识项列，选中该列第 1个单

元格G2，在公式编辑栏中输入公式：=IF（COUNTIF（$F$2：F2，

F2）>1，""，F2），按回车键即可返回计算值。将光标移到该单

元格右下角，光标变成“+”字形状后，按住鼠标左键向下拖动

进行公式填充，即可删除所有处方编号重复的单元格。删除

处方编号重复的单元格示例见图2。

“=IF（COUNTIF（$F$2：F2，F2）>1，""，F2）”公式解析：统计

函数 COUNTIF 函数可对区域内满足指定条件的单元格计

数。逻辑函数 IF函数对指定条件进行判断，如正确（TRUE）返

回某个值，如错误（FALSE）返回另一个值。该例中两者结合，

可提取出处方编号，重复出现者为空值。

4.3 筛选每张处方的唯一编号

选择菜单栏“数据-筛选-自动筛选”后，点击G1筛选箭头，

在子菜单中选择“非空白”对该列进行自动筛选，即可筛选出

每张处方的唯一编号（即隐藏了上例G列中的空值）。筛选每

张处方的唯一编号示例见图3。

4.4 计算处方总张数

复制“科室名称”“每张处方编号”标识项列后，保存到另

一工作表，命名为“全部处方编号表”。利用菜单栏的计数功

能数即可计算出处方总张数，本例为8 979张。计算处方总张

数示例见图4。

4.5 对全部处方进行抽样

4.5.1 计算抽样间隔值。本例共有8 979张处方，最小样本量

已计算出为 641张，因此根据等距抽样的原理，可以计算出

8 979/641＝14.01，即抽样间隔为14。计算出该值后，即可利用

函数对全部处方进行抽样。

4.5.2 利用数学函数 MOD、查找和引用函数 ROW 进行抽

样。添加“抽样列”标识项列，选中该列第1个单元格D2，在公

式编辑栏输入公式：=MOD（ROW（），14），按回车键即可返回

计算值。将光标移到该单元格右下角，光标变成“+”字形状

后，按住鼠标左键向下拖动进行公式填充，即可计算出所有数

值。利用函数抽样示例见图5。

“=MOD（ROW（），14）”公式解析：MOD函数是返回两数

相除的余数，ROW函数为计算出该行的行数。本例中用行数

值除以14，结果为0即为整除，其他数值为余数值。

图1 科室排序后示例

Fig 1 Examples of the data after department sorting

图2 删除处方编号重复的单元格示例

Fig 2 Examples of deleting the repeated prescription num-

ber cells

图4 计算处方总张数示例

Fig 4 Examples of calculating the total number of sample

prescriptions

图3 筛选每张处方的唯一编号示例

Fig 3 Examples of selecting the unique serial number for

each prescription

图5 利用函数抽样示例

Fig 5 Examples of sample selection by using function
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4.5.3 筛选样本处方编号。选择菜单栏“数据-筛选-自动筛
选”后，点击D1筛选箭头，在子菜单中选择“0”对该列进行自
动筛选，即可筛选出抽到的样本处方编号。筛选样本处方编
号示例见图6。

4.6 完成处方抽样

4.6.1 在总表中添加“抽样列”标识项列。将“每张处方编号”

标识项列复制保存到新的工作表，命名为“样本处方编号
表”。返回到总表，隐藏部分列后插入“抽样列”标识项列，选
中该列第 1个单元格 Y2，在公式编辑栏输入公式：=IF（IS-

NUMBER（MATCH（F2，样本处方编号!$B$2：$B$642，0）），1，

""），按回车键即可返回计算结果。将光标移到该单元格右下
角，光标变成“+”字形状后，按住鼠标左键向下拖动进行公式
填充，即可计算出所有结果。总表中添加“抽样列”标识项列
示例见图7。

“=IF（ISNUMBER（MATCH（F2，样本处方编号!$B$2：$B

$642，0）），1，""）”公式解析：查找和引用函数MATCH可在单
元格区域中搜索指定项，然后返回该项在区域中的位置。信
息函数 ISNUMBER可检验结果是否为数字。逻辑函数 IF语
法同图2示例。本例中利用三者结合，可实现总表中对所抽取
样本进行标识（单元格标识为1，否则为空值）。

4.6.2 筛选包含全部信息的所有抽样处方。选择菜单栏“数
据-筛选-自动筛选”后，点击Y1筛选箭头，在子菜单中选择“1”

对该列进行自动筛选，即可完成包含全部信息的所有抽样处
方。筛选包含全部信息的所有抽样处方示例见图8。

5 完成处方点评表部分内容
将筛选出来的抽样处方保存到新的工作簿，命名为“2013

年7月处方点评表”，因表中“姓名”“性别”“年龄”“诊断名称”

等列都包含重复单元格，可分别插入新列，利用公式：=IF（IS-

NUMBER（$L2），M2，""），逐一删除重复项，隐藏原有列后保
存，即可完成处方点评表的部分内容，为进行处方点评做好准

备工作。完成处方点评表部分内容示例见图9。

“=IF（ISNUMBER（$L2），M2，""）”公式解析：ISNUMBER

函数可判定“每张处方编号”列（L列）中是否为数字。结合 IF

函数，可实现删除其他列中的重复单元格。

6 两种抽样方法比较分析
6.1 人工抽样

每月分别选择6天的手写处方，从中随机抽取100张进行
点评。此方法随意性大，样本量太少，不能涵盖全部临床科
室，且因统计不出各科室的全部处方张数而无法计算抽样率，

无法对各科室抽取的样本是否合理进行科学分析。再者工作
量大，需手工逐一誊写所抽的样本处方到处方点评表中以便
后期进行点评分析，仅抽样工作就需要 1个专业人员工作 10

天左右才能完成，效率低，合理性低，所抽取的样本缺乏科学
性和代表性。

6.2 新方法抽样

6.2.1 统计各临床科室的处方总张数和抽样处方张数。使用
统计函数COUNTIF可完成该项内容。具体步骤为：新建空白
表，将我院临床科室名称在A列逐一输入后，在B列添加“处方
张数”标识项列，选中该列第一个单元格B2，在公式编辑栏输
入公式：=COUNTIF（全部处方编号!$A$2：$B$8980，A2），按回
车键即可返回计算值。将光标移到该单元格右下角，光标变
成“+”字形状后，按住鼠标左键向下拖动进行公式填充，即可
计算出各科室的处方总张数。再用同样方法，在C列添加“抽
样张数”标识项列，选中该列第一个单元格C2，在公式编辑栏
输入公式：=COUNTIF（样本处方编号!$A$2：$B$642，A2），按
回车键后同样进行公式填充，即可计算出各科室抽样处方张
数，如图10所示。

6.2.2 比较各层（各组别）抽样率与全部处方抽样率。将42个
临床科室按处方张数分为5组，A组（处方张数1～44张）、B组

（处方张数54～100张）、C组（处方张数118～365张）、D组（处

图6 筛选样本处方编号示例

Fig 6 Examples of selecting sample prescription number

图7 总表中添加“抽样列”标识项列示例

Fig 7 Examples of adding‘sampling column’into the sum-

mary table

图8 筛选包含全部信息的所有抽样处方示例

Fig 8 Examples of selecting the prescription samples conta-

ining all the information

图9 完成处方点评表部分内容示例

Fig 9 Examples of completing partial content of the pre-

scription assessment form
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方张数 402～739张）、E 组（处方张数 819～1 034张），使用

SPSS 17软件比较各组别处方抽样率与全部处方抽样率，结果

见表1。

表1 各组别处方抽样率与全部处方抽样率比较

Tab 1 Comparison of sampling rate of different prescrip-

tion groups with that of all prescriptions

组别
A组
B组
C组
D组
E组
合计

抽样张数
22

55

71

301

192

641

未抽张数
272

709

932

3 935

2 490

8 338

合计张数
294

764

1 003

4 236

2 682

8 979

抽样率，％
7.48

7.20

7.08

7.11

7.16

7.14

χ2

0.051

0.004

0.005

0.005

0.001

P

0.822

0.951

0.944

0.945

0.972

结果表明，各组别处方抽样率与全部处方抽样率比较差

异无统计学意义（P＞0.05），故该操作模式实现了分层等比例

抽样，抽取的样本具有一定的科学性和代表性，且 2小时即可

完成8 000多张电子处方抽样。

7 讨论
经过摸索，在查找了相关资料基础上，笔者结合实践经

验，除利用Excel最基本的排序筛选功能外，结合Excel中函数

功能，例如逻辑函数 IF、统计函数COUNTIF、查找和引用函数

MATCH和ROW、数学函数MOD、信息函数 ISNUMBER（有些

步骤需要用函数嵌套），建立了一套Excel软件数据处理和抽

样流程，实现了数据批量处理。在熟练步骤的情况下，能在较

快的时间内完成全部的操作（分析比较抽样结果仅具参考意

义，不包括在该流程中）。目前有文献报道[1]利用Excel进行处

方抽样，但主要是通过软件排序、自动筛选、填充等差序列等

功能进行抽样，与笔者方法不同。

该模式不足之处：因函数计算较大数据量时耗时较长，在

统计一个月全部记录时往往出现“未响应”提示，需要等待一

段时间。因此建议统计量不要超过1万条记录，可选择半个月

的处方或分两次进行抽样后汇总。此外，由于该抽样方法涉

及到函数功能，对初学者而言，有一定难度，建议可先对上述

函数进行学习，了解其基本原理后，就能较快理解和掌握。

总之，新方法能较快完成电子处方抽样工作，且抽取的样

本具有一定的代表性，对已实行电子处方但未建立专门的处

方点评系统的医院具有推广和借鉴意义。
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图10 统计各临床科室的处方总张数和抽样处方张数

Fig 10 Examples of counting up the total number of pre-

scriptions and sampled prescriptions in clinical departments

本刊讯 国家食品药品监督管理总局关于修订生理氯化

钠溶液说明书的具体要求如下。

生理氯化钠溶液说明书：请仔细阅读说明书并在医师指

导下使用。警示语：本品仅供冲洗用，禁用于注射。

【适应证】本品主要用于手术、伤口、眼部、黏膜等冲洗。

【用法用量】用量视临床需求而定。或遵医嘱。【不良反应】尚

未见有关报道。一旦出现不良事件或者不良反应，请立即停

用，并给予相应处置。【禁忌】1.禁用于水分过多状态的患者。

2.禁用于鞘内冲洗操作。3.禁用于电外科操作中。【注意事项】

1.当用于大的体腔或者用于大的伤口表面时，有液体被大量吸

收的危险性。2.以下患者应谨慎使用：（1）高渗透性脱水症；

（2）低钾血症；（3）高钠血症；（4）高氯血症；（5）限制钠摄入的

疾病，如心功能不全、全身水肿、肺水肿、高血压、癫痫、严重肾

功能不全。3.使用前仔细检查包装，应完好无损、密封良好，可

挤压或倒置检查，如有渗漏，禁止使用；内装液体应澄清，无可

见微粒。如不符合，禁止使用。4.打开包装后应尽快使用，仅

供一次性使用，余液废弃。5.如果需要，请放置于接近体温的

温度下水浴或者恒温箱内加热，但是不能超过 45 ℃。6.应置

于儿童不易拿取处。【孕妇及哺乳期妇女用药】孕妇及哺乳期

妇女患者用药的安全有效性尚未确立。【儿童用药】儿童患者

用药的安全有效性尚未确立。【老年用药】老年患者用药的安

全有效性尚未确立。【药物相互作用】未进行该项试验且无可

靠参考文献。【药物过量】在伤口冲洗和外科手术中过量使用

可导致冲洗液的吸收，从而导致血容量增加，表现为低渗性水

分过多，出现头痛、恶心、坐立不安、定向障碍等症状。严重时

会出现类似昏迷状态。药物过量的处置：停止使用本品，根据

临床表现校正水电解质平衡。
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