
况，充分发挥技术监督的作用，强化药包材产品质量技术监管。

３．５　规范药包材生产使用行为，将其纳入法治化监管程序　
药包材纳入法制化监管在我国的历史并不长，部分药包材生产

及使用单位对有关药包材监管法规、政策还不够熟悉了解，法

律法规意识淡薄。因此，各级监管部门应利用多种形式加强宣

传药包材监管法规，提高企业的法律意识；同时，要加强对药包

材生产及使用单位的法规培训，增强其守法意识，实现监管由

事后监督向事前防范的转变，引导企业自觉规范生产及使用行

为。

社区医院医药分业药房服务模式探讨

郭　萍
（长江航运总医院药学科，武汉　４３００１０）

［摘　要］　该文简要介绍了一种社区医院药房的服务模式。并结合实践找出目前社区医院医药分业药学服务的
不足和原因，并提出了改进措施。
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　　笔者曾于２００６年被下派到社区医院工作一年，该社区医院
服务于辖区内３．５万名居民及近１万名流动人口。为发展社区
卫生事业，根据武汉市卫生局的要求，该社区医院实施了医药

分业管理（即在社区医院看病到药店取药），期望以这一模式促

使社区医院与平价药房的完美结合。

与医院分离后的药店因设在医院药房内而具有药品品种

多、规格全、价格低廉、用药取药方便的特点。不仅吸引了不少

患者购药，也使来医院就诊患者人数日渐增多（医院日均接诊

量由３人上升至２０人）。就诊患者年龄范围１０～９０岁，其中
６０～９０岁者占７１％。病种多为慢性病（高血压、糖尿病等）、常
见病（感冒、消化不良等）。

随着社区医疗卫生事业的发展，社会药房运作模式的引入

给医院增加了活力。社会药房以其自身的特点减轻了大医院

日益增长的服务压力，对无需医疗咨询的疾病提供快速有效的

缓解或治疗手段，减少公费医疗的沉重负担，可减少药品浪费。

与此同时由于看病患者逐渐增多，社区医院医生的服务水平有

限，安全用药等有关问题也日趋增加。其中包括无适应证用药

（抗生素）、不合适的药物选择、治疗剂量过低、超剂量用药、药

物相互作用等，都需要药师配合医生进行多元化药学服务（解

答医生、护理人员、患者或公众提出的药物治疗相关问题，提供

所需信息。提供安全、有效的药品保障供应调剂系统）［１］。如

何保证安全用药这一问题摆在社区药学工作人员的面前。

１　现状　
１．１　专业技术人员少　营业期间不能保证药房柜台始终有药
师在岗，使用药安全得不到保障。

１．２　没有执行处方制度　药师发药时，没有核对处方，没有双
签字，没有窗口医嘱，给用药安全埋下了隐患。

１．３　管理混乱　 柜台上一种药品有多个药厂生产的商品，工
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作人员发处方时随机取药（通用名相同规格和商品名不同，或

通用名相同规格相同商品名不同的药）不利于医生了解或判断

药物治疗效果。

２　原因　
２．１　没有执行有关法律法规　药店专业技术人员配备不足。
２．２　学习不够　职工没有机会像三级医院职工一样进行继续
教育，接受《处方管理办法（试行）》培训的机会亦较少。

２．３　药品没有分类管理　因为是药房兼药店的性质，没有将
医院用药与零售药品分柜或分开管理。

３　对策　
药学服务不是一般商业服务，而是在有特殊管理措施下的

特殊职业服务，由于社区医院药房具有药房加药店的双重性，

因此在营业时既要服从卫生局管理也要服从食品药品监督管

理局的管理，严格执行国家法律法规。

３．１　严格执法　依据《中华人民共和国药品管理法》第三章第
十五条规定，开办药品经营企业必须具有依法经过资格认定的

药学技术人员，该法第四章第二十二条规定，医疗机构必须配

备依法经过资格认定的药学技术人员。加强药学专业技术人

员的职业准入控制，招聘规定数量的药师，保证发药时始终有

药师在岗。依据《中华人民共和国药品管理法》第三章第十九

条药品经营企业销售药品必须准确无误，并正确说明用法、用

量和注意事项；调配处方必须经过核对，对处方所列药品不得

擅自更改或者代用。该法第四章第二十七条规定医疗机构的

药剂人员调配处方，必须经过核对，对处方所列药品不得擅自

更改或者代用。社区医院药师应严格执行处方制度，审方做到

四查十对、双人审方、双人签字、进行窗口药嘱。

３．２　加强药品管理　将医院用药与药店卖药分柜或分开管
理，确保医院用药一个品种（同一通用名的品种）一个厂家。加

强内服与外用药分柜管理，处方药与非处方药分柜管理。

３．３　实施有效的人员培训　通过集中上大课和针对性的柜台
前上小课并不定期考试等方法相结合进行业务学习，提高职工
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业务水平。

３．４　提高员工服务水平　加强学习，增强员工与患者的亲和
力和沟通能力，要求员工在药学服务过程中热情招呼、微笑待

客、礼貌谢别，耐心、细致，使患者满意。

３．５　设立咨询台　由资深药师向患者提供详细、可靠的药物
知识，推荐安全、有效、合理、经济的药品，并提供下列信息：①
药物作用与适应证；②药物服用时间和服用方法；③药物不良
反应；④药物储存知识；⑤相关保健知识等。设立药物咨询内
容登记表或记录本，做好咨询记录，便于药师对患者药疗方案

的合理性、疗效、不良反应情况进行追踪分析和信息回顾性分

析，便于药师与患者的沟通与交流［２］。

３．６　为患者建立药历　药历内容包括患者的一般资料，包括
嗜好、过敏史、历次用药名称、剂量、疗程，本次购药的药品名

称、剂量、价格、用药后患者对药品的评价。建立药历能了解患

者用药情况，提醒用药者正确合理的使用药物［３］。

３．７　利用社区服务网络建立回访制度　通过电话或随医生一
起定期上门回访。及时了解患者用药情况和药物不良反应，掌

握患者用药信息。例如高血压患者用药后定期上门询问用药

效果、替患者量血压、调整降压药物的用量和用法，指导患者合

理饮食和生活注意事项，可提高患者的生活质量和用药的依从

性。

社区卫生服务建立的以公众健康为中心，以家庭为单位，

以社区为范围的全方位全过程的服务模式，缓解了社区居民看

病难、看病贵的矛盾。而社区药房的药师是这一服务团队中不

可缺少的一员。与医疗保健、护理组成一个卫生服务的整体，

各自以其专业特长完成保障公众健康的全过程。适合社区居

民多层次的医疗卫生需求的服务是一项朝阳事业，这一事业着

重体现以人为本以健康为中心的卫生服务管理模式。
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医院药房实行托管模式管理初探

邹若飞１，徐学君１，徐德琴１，胡　勇２
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［摘　要］　为探索合理的医院药房托管模式，医院首先确立选择托管单位的资格标准、托管药房各类工作人员的
资格标准、托管药房的任务及开展工作的方法，再与托管单位签订合同，明确双方的义务和责任。将医院严格管理的性

质与企业现代管理的理念有机结合起来，有利于提高服务质量和工作效率，有利于提高医院的社会效益及减少医院的药

品损耗和经费开支。
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　　药房托管是药房社会化模式之一，即医院委托企业对药房
进行管理，药房的所有权不变，工作人员的人事关系仍保留在

医院，药剂科的职能不变，但日常管理业务由企业全权负责，企

业将药房的药品收入按适当比例返还给医院［１］。安徽省目前

已有数家省、市级医院实行门诊药房托管模式管理，我院经过

调研、论证，于２００４年５月在分院药房开始实行具有一定特色
的托管模式管理，取得了满意的社会效益和经济效益。

１　药房实行托管的准备　
１．１　托管单位的选择　医院组织医疗行政管理人员、财务管
理人员和药学专业管理人员，到数家实行药房托管模式管理的

省、市级医院进行考察、论证，制定托管单位入选标准，再通过

对数家投标单位实行招标，选定托管单位。托管单位必须持有

《药品经营许可证》和《营业执照》且通过 ＧＳＰ认证；近年未发
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生过销售伪劣药品现象，药品销售额及利润逐年上升，周转资

金充裕，供货品种齐全且及时；未发生过供应药品质量和服务

质量方面的投诉，社会声誉良好。

１．２　托管药房人员配备　医院派出１名药学专业人员和１名
财会人员；托管单位负责招聘药房工作人员并到医院业务主管

部门备案，药房药学专业技术人员必须具有国家承认的中专以

上药学专业学历，且为执业药师或具有依法资格认定的药剂士

以上专业技术职称，从事药学专业工作２ａ以上，能够严格遵守
国家法律法规和医院的各项管理制度，依法执业。托管单位另

外配备１名财会人员。

２　药房实行托管模式后的管理　
２．１　人员职责　医院派出的药学专业人员领导并全程监督药

品、医用消耗性材料等供应情况，监督药房工作人员对门诊、急

诊、住院患者及临床科室的服务质量，负责协调药房与临床科

室的关系，指导药房药学专业人员开展药学服务。医院派出的

财会人员与托管单位配备的财会人员负责药品、医用消耗性材
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