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中药调剂指按照中医临床处方所开列的药物，准确地为

患者配制药剂的操作技术。包括煎剂饮片的调配和煎剂的制

备、中成药制剂的调配、以及根据医师处方为患者临时配制其

他药剂等工作。中医处方是通过辨证论治、组方遣药而发挥

药物群效的，只有调剂符合医师处方意图和调配准确无误，才

能使中医的理、法、方、药取得一致。中药调剂工作质量的好

坏直接关系到患者的临床疗效和用药安全。因此，减少和杜

绝药房差错事件的发生，提高药房的服务质量[1]，创建优良的

药房服务，就显得十分的重要和迫切 。现就药房存在的差错

原因进行分析，探讨改进服务质量的管理措施，切实降低中药

调剂差错率。

1 中药调剂差错原因

1.1 中药剂量和分帖剂量调剂差错

中药调配称总量不准确和分帖剂量不均匀是差错里面很

重要的一个方面，可以说“准确称总量和分帖量是中药调剂的

核心[2]”。

1.2 中药配伍禁忌调剂差错

书写处方时将有配伍禁忌的药物书写在一张处方上，调

配人员由于不注意或者不熟悉配伍禁忌而错配。

1.3 中药饮片小包装调剂差错

在调剂过程中，由于小包装有很多规格，很容易将不同规

格的小包装拿错。

1.4 电子秤使用调剂差错

电子秤的广范使用，在带来方便的同时也带来一些问

题。如，电子秤上有异物和灰尘、使用时是否去皮、校准。电

风扇的使用也会使电子秤有些偏差，这些因素均会导致电子

秤称量的不准确。

1.5 漏配、多配调剂差错

调剂过程中出现的差错以漏配为最多，大都是一些须另

包处理的饮片，工作人员在调剂过程中虽然能做到按处方顺

序逐一调配，但另包类中药有时习惯先包后放在一边，这就容

易留下漏配的隐患。还有少剂配成多剂，如将某些3、4帖的中

药也配成7帖。

2 中药调剂差错分析
调剂差错事件的发生，除了药师本身的责任心外，还有其

他如工具、环境、方法等相关因素。

2.1 药剂人员的素质因素

2.1.1 工作人员身体不适或精神状态不佳 上班时间思想不

集中，甚至聊天、打电话或者把个人情绪带到工作中，这样多

发、漏发、错发或发药时不向患者交代清楚的情况时有发生。

2.1.2 工作人员审方不严，看错处方 没有遵守调剂操作规

程进行“四查十对”和双人核对双签名。如清开灵颗粒看成清

开灵胶囊等。

2.1.3 拿药错误 （1）摆放药物位置发生变动，凭印象拿药：

除了药品名称和包装相似外，摆放时位置相邻且没有明显标

志也是主要原因。（2）对标签、外包装相似的药品凭习惯拿药：
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药房药品种类很多，外包装的颜色、形状和大小非常相似的也

很多，尤其是同一厂家的产品，相似的概率更大。（3）药名相似

的药品拿错。（4）同一药品多种规格和剂型的拿错：同一种药

品有多种规格，也有多种剂型；甚至同一药品，其品名、规格

相同，而厂家不同。

2.2 药品质量因素

工作人员不细心，发出临近保质期或者已过保质期药

品，以及在存放过程中发生潮解、结块等的药品，从而引发医

患纠纷。

3 质量管理改进措施
3.1 加强调剂人员的职业道德教育和业务学习

调剂人员要不断加强自身的职业道德修养和业务学习，

不仅要认真学习相关的法律法规，如《药品管理法》《处方管理

办法》《医院中药饮片管理规范》等，还要学习相关专业知识，

熟练掌握各种药的品名、别名、用法用量、功效主治、配伍禁忌

等。在处方调剂过程中做到心中有数，积累实践经验，为调剂

工作奠定坚实的基础。

3.2 减轻工作人员劳动强度

采用增加工作人员数量、轮流上岗、增加发药窗口、实施

双人复核的措施来减轻劳动强度，改善工作环境，以保证工作

人员精神集中，减少差错发生。

3.3 格斗和中药的摆放设计要合理

格斗的摆放应以便于调剂操作、减轻劳动强度、避免差

错、提高调剂质量、保证患者用药安全为原则来进行设计。本

院中药房目前使用的是木质结构的格斗，摆放一般是“横七竖

八”排列。每个大斗分成两格，每格放一种饮片。对于质地轻

的饮片，可专设特大格斗。中药的摆放需按照中医处方用药

的配伍规律和中药的性能来设置，尽量将处方中经常配伍应

用的饮片放在一起，便于调剂称取。药架也需摆放整齐，区域

划分清楚，药品分类摆放，位置相对固定。对标签和外包装相

似、一品多规格的药品进行统计归纳[3]，设置提示标志，高危药

品单独存放，并配有醒目的标识。

3.4 规范处方调配流程

规范处方调配流程可有效减少调配差错，保障患者用药

安全。中药处方调配的过程按先后顺序分为 5个环节：审方、

收费（计价）、配方（抓药）、复核（校对）、发药，所以应从规范配

方的操作步骤入于。

3.5 加强药品质量的管理

坚持“一品两规”的采购制度，尽量避免一药多名、多剂

型、多规格。所有药品均应遵循“先进先出，近期先用[4]”的原

则，保证药品的质量。实行电子处方、计算机网络化和信息化

管理。

3.6 建立临床药师制度、设立用药咨询窗口

加强与患者的沟通、指导患者用药，从而保证患者用药的

安全、合理[5]。

3.7 健全各项规章制度

只有健全的规章制度，才能使调配人员有“制”可依，有

“制”可循。对于出现的问题和差错，要及时进行总结和分

析。对发生差错的调配人员也要及时进行教育和培训，加强

其责任感。

3.7.1 处方审核及双复核制度 处方审核者必须由主管药师

及以上职称的人员来担任。审核处方的内容包括药品是否与

疾病诊断相符、用法用量是否适宜、有无配伍禁忌等。调配好

的药品在发给患者前，须由另外一名药师复核所调配的药品

是否与医师的处方相符。卫生部 2007年颁发的《处方管理办

法》中规定，调剂处方必须做到“四查十对”[6-7]。查处方，对科

别、姓名、年龄；查药品，对药名、剂型、规格、数量；查配伍禁

忌，对药品性状、用法用量；查用药合理性，对临床诊断。

3.7.2 药品拆零管理制度 对于拆零的药品应集中摆放，可

防止已拆零的药品误发给患者。

4 结语
中药调剂是整个临床医疗工作中的重要环节，准确的诊

断和辨证施治，其疗效预期最终还是要由高质量的调剂来实

现。提高中药调剂质量，就是临床疗效的重要保证。同时也

是一项涉及多环节、多方面的系统工程。笔者认为，中药调剂

工作者要有高度的责任感和良好的职业道德，不断加强中医

药理论知识学习，提高业务素质，通过严格履行科学的、行之

有效的技术操作规程，达到提高中药调剂质量的目标。
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