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医院青年药师服务技能培训与考核模式初探
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摘 要 目的：为医院青年药师的培养提供参考。方法：对某院中西药专业工作5年内的37名青年药师进行集中培训与考核，培

训内容以审方、发药技能为重点，并与日常工作紧密结合，和采取模拟真实场景的形式进行考核。结果：经过培训后，该院青年药

师的整体服务意识有所增强，审方发药技能均有所提升，且其中接受过医院药师规范化培训的青年药师相比其他药师取得了更好

的成绩。结论：以青年药师为对象的集中培训与考核是提升医院药师服务能力的一项有益尝试，今后应在医院药师的终身教育中

持续完善和强化。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To provide reference for the improvement of pharmaceutical care skills of young pharmacists. METH-

ODS：37 young pharmacists with 5-years work experience engaged in western medicine and Chinese medicine received training and

examination. The training content was related to routine work. The prescription review and drug dispensing skills were emphasized.

The examination method simulated real scene. RESULTS：The service consciousness as well as prescription review and medication

dispensing skills of all young pharmacists were improved. The pharmacists who received hospital pharmacist standardized training

got better score than others. CONCLUSIONS：The practical centralized training and assessment targeted to young pharmacists is a

useful exploration to enhance service skills of hospital pharmacists.
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由于笔者缺乏实践经验，邀请企业的员工有时所讲内容
笔者也稍感生疏，不少提问笔者也没能正确回答，这使得笔者
在以后的教学中更加注重加强与企业一线员工的联系，以获
取药品仓储与养护技术的实践知识，提高教师自身的专业知
识水平。

这些药品批发企业的资深员工以丰富的工作经历与实践
经验教育学生，丰富了实践教学；而教师通过与这些员工的密
切联系，不仅可以理论联系实际，还可以及时掌握国家关于药
事管理的最新动态，如特殊药品管理范围的更新扩大、新版药
品经营管理规定的实施、新型物流技术的发展以及第三方医
药物流等。

7 结语
《药品仓储与养护技术》这门课程虽然在中职药学专业总

课程中所占分量较小，但是由于现代医药物流的迅猛发展，这
门课程的重要性日益突出，教材的改革、师生的思想转变也显
得尤为迫切。笔者认为，中职医药学校的教师在从事该门课
程教学时，除了应将关注点放在教学方法的革新上以外，还应
重点注意教材的选用（必要时可重新编写适合本校实际的教

材）、医药物流仿真实验室以及模拟药店的建设和教师实践经
验的培养及知识的及时更新，以培养适应现代物流发展和医
药企业的合格学生。
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随着“新医改”工作的不断推进，我国的医疗体制改革正

在深刻地影响着医院药学的发展，医院药学工作重心逐渐从

“药品”转移到“患者”，这给医院药学工作带来了巨大的冲击

和挑战。青年药师是医院药学的未来，是医院药学能否顺利

转型的关键。由于教育体制的原因，我国医院药学人员整体

素质不高，学历层次、知识背景参差不齐，如何能迅速提升青

年药师的药学服务技能，使其快速适应当前工作内容的转变，

是每位药学部门管理者都亟需解决的问题。我院药剂科借鉴

医院药师规范化培养的模式[1]，对参加工作5年内的药师进行

了6次以审方、发药技能为主的集中培训，并进行了考核，取得

了一定成效。现就我院培训考核的内容、方法及效果进行概

述，以为医院青年药师培养提供借鉴。

1 培训对象
参加工作5年以内并经历过调剂岗位轮转的37名药师参

加了培训考核，包括我院药师 33名和在我院参加医院药师规

范化培训的外院药师4名，其基本情况详见表1。

表1 参加培训的青年药师基本情况[人（％％）]

Tab 1 Basic condition of young pharmacists involving in

training[person（％％）]

项目
工作年限

5年
4年
3年
2年
1年

学历
硕士
本科
专科

参与了医院药师规范化培训

西药专业（28人）

3（10.71）

4（14.29）

7（25.00）

5（17.86）

9（32.14）

3（10.71）

6（21.43）

19（67.86）

9（32.14）

中药专业（9人）

2（22.22）

1（11.11）

2（22.22）

1（11.11）

3（33.33）

1（11.11）

2（22.22）

6（66.67）

0

2 培训内容与形式
我科由中、西药两个专业组成，鉴于中、西药各具特点，采

取中、西药分别培训和考核的模式。培训内容紧密联合实际

工作，以审方、发药技能为主，其中中药专业增加了调配环节。

2.1 西药专业培训内容

2.1.1 法律法规 选取与医院药学工作最为密切的《药品管

理法》《医疗机构药事管理规定》《处方管理办法》《麻醉、第一

类精神药品相关法规管理条例》《抗菌药物临床应用管理办

法》《药品不良反应报告和监测管理办法》等，重点讲解与实际

工作相关的条款，学时1小时。

2.1.2 审方、发药基本知识和技能 1）门诊常用药物的审方

和发药。选取门诊处方量较大的心血管、糖尿病等系统用药，

结合日常审方中的常见问题分 4次进行讲解，共计 4个小时。

规定必须覆盖的药物如下：①心血管系统用药。血管紧张素

受体阻滞药（缬沙坦、厄贝沙坦、氯沙坦钾、氯沙坦钾氢氯噻

嗪、替米沙坦）；β受体拮抗药（美托洛尔、比索洛尔）；钙离子通

道阻断药（硝苯地平、氨氯地平、非洛地平）；降脂药（阿托伐他

汀钙、瑞舒伐他汀钙）。②糖尿病用药。阿卡波糖、比格列酮、

罗格列酮、二甲双胍、那格列奈。③血液系统用药。阿司匹

林、氯吡格雷、华法林。④抗菌药。左氧氟沙星、头孢克肟、头

孢呋辛。2）特殊剂型的用法。针对特殊剂型药物进行实际讲

解和演练，包括喷雾剂、鼻喷剂、滴眼剂、滴鼻剂、滴耳剂等。

集中培训1个小时。

2.2 中药专业培训内容

2.2.1 法律法规 中成药部分的相关法律法规基本与西药相

同，中草药部分增设《北京市中药饮片炮制规范》和《北京市中

药饮片调剂规程》。

2.2.2 审方、调配、发药基本知识和技能 主要内容涉及 6个

方面：中成药审方、中成药发药、中成药调配、中草药审方、中

草药调配和中草药发药。分6次讲解，每次1个小时。

3 考核内容与形式
采用模拟真实场景的方式进行考核，科室副主任及以上

药师为主考官。

3.1 西药专业考核内容和形式

将12名副主任及以上药师分为4组，每组3人。每人持一

张评分表，对考生进行评分。28名西药专业的考生分为4组，

每组 7人，每人的考核内容主要包含 3个方面，（1）法律法规：

随机抽取4道法律法规考题。（2）基本技能：A.每位考生考核4

张处方，其中2张为不合格处方，用于审方能力的考察；另外2

张为合格处方，用于考核发药技能，要求考生粘贴用法用量标

签，并模拟真实场景向“患者”交代用法用量；B.特殊剂型药物

的用法：考生随机抽取 1种特殊剂型药物，现场以真实药品向

“患者”讲解正确用法及注意事项。（3）沟通能力：要求考生呼

唤“患者”姓名，核实身份，有目光交流，有结束语等。评分表

内容全部依据考核内容设立，法律法规和沟通能力各占10分，

审方技能和发药技能各占40分。下面分别以一张审方处方和

一张发药处方为例，简要说明西药专业的考点和评分方式。

3.1.1 审方考核 患者张某某，男性，47岁，诊断：高血压。磺

胺过敏。处方：氯沙坦钾氢氯噻嗪片50 mg，12.5 mg×7片/盒，

共 2盒，用法：口服，每日１次，每次１片；硝苯地平控释片，30

mg×7片/盒，共5盒，用法：每日１次，每次半片。

考生能答出磺胺过敏者禁用氯沙坦钾氢氯噻嗪片，以及

硝苯地平控释片不能掰开服用，并能正确说出理由，即可得

分，否则酌情扣分。

3.1.2 发药考核 患者郑某某，女性，60岁，诊断：糖尿病、高

血脂。处方：阿卡波糖片50 mg×30片/盒，共3盒，用法：口服，

每日 3次，每次 50 mg；辛伐他汀片 20 mg×14片/盒，共 2盒，用

法：口服，每日1次，每次20 mg。

考生能答出阿卡波糖片应与正餐同服，以及辛伐他汀片

应晚间顿服，并能正确说出理由，且能以通俗易懂的语言告知

“患者”，即可得分，否则酌情扣分。

3.2 中药专业考核内容和形式

中药专业 9位考生分为 3组，每组 3人。每组设立 1位主

考官和 1位模拟患者。模拟患者为经过培训的主管中药师。

考生依次要经过中成药审方、调配、发药-饮片审方、发药-饮片

调配3个环节的考核。下面以一张中成药处方为例，简要说明

中药发药环节的主要考点设计和评分标准。

患者姜某某，女性，67岁，诊断：“上感”。处方：金喉健喷

雾剂，20 ml×2支，用法：喷喉，每日 5次；维C银翘片 0.3 g×20

片/0.6 g，用法：口服，每日2次。

该处方主要考察考生的调配和发药能力。（1）调配环节。

药品品种、规格、数量正确（5分）；检查药品质量，核对效期（5

分）；剩余药品规范放置（5分）；正确粘贴标签（5分）。（2）发药

环节。A.金喉健喷雾剂的正确使用：将喷嘴沿瓶旋转 90°或
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180°（5分），喷药后不要马上喝水、进食（5分）；切勿接触眼睛

（5分）；对酒精过敏者禁用（5分）；贮藏条件：切勿近火、高温，

严禁剧烈碰撞，使用时勿近明火（5分）；B.维C银翘片含扑尔

敏，服药期间不得驾驶机、车、船，从事高空作业、机械作业及

操作精密仪器（5分）；C.饮食禁忌：忌食生冷油腻、辛辣、鱼腥

食物，忌烟酒、浓茶（5分）。沟通技能的考评融于审方发药的

全部过程中，单独评分。

4 考核结果
我院青年药师考核结果见表 2。由表 2可见，工作年限较

长者、学历较高者以及经过医院药师规范化培训的青年药师

成绩优于其他药师。

表2 我院青年药师考核结果（分，x±s）

Tab 2 Examination results of young pharmacists in our

hospital（score，x±s）

项目
工作年限

5年
4年
3年
2年
1年

学历
硕士
本科
专科

参与医院药师规范化培训
是
否

西药专业（28人）

91.83±8.62

91.28±10.86

87.70±7.34

82.30±10.03

74.07±13.00

95.70±8.54

94.74±5.83

77.69±10.65

95.06±7.18

77.69±10.65

中药专业（9人）

90.65±3.38

94.00±0.00

94.15±2.55

92.10±0.00

92.33±1.37

96.7±0.00

92.65±0.55

91.78±2.41

92.50±2.50

5 讨论
5.1 审方、发药是青年药师培训和考核的重点

药品调剂是医院药学的基本工作内容[2]，我国《药品管理

法》《医疗机构药事管理规定》[3]《处方管理办法》[4]等法律法规

都将合理用药、安全用药的责任赋予了药师，明确要求药师应

当认真审核处方或者用药医嘱，经适宜性审核后调剂配发药

品。发药时应当告知患者用法用量和注意事项，指导患者合

理用药。因此，审方、发药是每一位医院药师必须掌握的基本

技能，要求不但要“发对药”，而且要“发好药”。然而，由于“三

甲”医院工作量不断加大，繁重的药品调配工作使得不少药师

仅仅将工作停留在“发对药”阶段；再加上我国药学教育重理

论、轻实践，医院药学人员学历背景也参差不齐，毕业后再学

习的主观能动性不高[5]，导致审方、发药这样一项基本技能反

而成为一个薄弱环节。因此，我院将审方、发药作为培训和

考核的重点，以提高青年药师基本技能，使其更好地服务于

患者。

5.2 借鉴医院药师规范化培训模式，促进“全员临床化”转变

医学和药学均为实践性很强的科学。学校教育结束后，

必须经过严格规范的毕业后教育才能成为合格的医师和药

师。我国的医学生毕业后教育相对成熟，且已与国际接轨[6]，但

药学生毕业后教育却严重滞后。在这种背景下，北京市卫生

局率先开始了医院药师培训的探索。经过 10余年的发展，目

前已经建立起比较完备的医院药师规范化培训体系，具有明

确的培养目标，统一的培训内容、培训方法、培训标准、考核标

准和严格的管理制度，使刚走出校门的年轻药师能在较短的

时间内通过轮转对医院药学工作有一个较为全面的了解和掌

握，以达到医院药学工作的基本要求。我院作为北京市牵头

单位及主要的技术支持单位，在医院药师规范化培训方面积

累了丰富的经验。本次培训有 9名青年药师正在参加医院药

师规范化培训，结果显示他们的成绩明显好于未参加培训的

药师，使得规范化培训的效果得到了很好的体现。

然而，目前医院药师规范化培训的对象为本科及以上学

历背景的药师，且仅涉及西药专业。而在实际工作当中，专科

学历药师仍占不小的比例。如何提高全员的素质，真正实现

“以患者为中心”的服务目标？我院药剂科提出了“全员临床

化”的药学服务模式，要求不论学历背景，不论工作岗位，全部

药学人员都应以患者为中心，以临床为中心，提高自身素质，

真正发挥药师作用。

本次考核借鉴了医院药师规范化培训第一阶段的考核模

式。与后者相比，本次培训的时间相对集中，对考核内容也进

行了简化，培训、考核内容和青年药师的日常工作紧密结合，

紧紧围绕常见处方和常用药品的审方、发药这两项基本技能

展开。实践证明，这种简化的集中式的医院药师规范化培训

与考核缩短了青年药师工作经验积累的时间，提高了审方能

力和沟通能力，对于提高青年药师的基本药学技能有积极作

用，对增强青年药师的服务意识有促进作用，对适应医院药学

模式的转变，实现“全员临床化”的目标具有重要意义。

5.3 明确职责，促进药师职业化转型

由考核结果分析可知，硕士及本科学历药师的成绩高于

专科学历药师，表明不同学历者的知识基础和学习能力也是

造成成绩差异的原因之一。这也折射出我国药师体制建设的

另外一个问题。在美国，只有获得Pharm.D（药学博士）学位，

且通过国家执业药师考试的人员才能称之为药师（Pharma-

cist）[7]，其主要职责之一就是审核处方和医嘱，确保临床用药

的安全和合理 [8]。相对简单的调配工作则主要由 Technician

（技师）完成。技师一般为专科学历或高中学历人员，经过较

为简单的技术培训即可胜任。但是，在我国的医院药学部门，

没有药师和技师的职责划分，审方和调配是所有药学工作人

员的职责。这种职责不分的局面在一定程度上阻碍了医院药

学的发展，影响了药师的职业定位。因此，在当今“新医改”的

大背景下，医院药学部门应尽早明确药师的工作职责，促进药

师的职业化转型。当然，这种转型必须有人事管理制度及药

学教育体制的配套政策才能得以顺利实施。

6 结语
医院药师的核心使命与核心价值是在以患者为中心的前

提下，通过药学专业的差异性服务去优化患者的治疗结果。

本研究表明，以青年药师为对象的集中培训与考核是提升医

院药师服务能力的一项有益尝试，但仅有一次是远远不够的，

今后应在医院药师的终身教育中持续完善和强化。
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目前，市场上的膏贴类产品按照批准文号划分主要有四

种：一是国药准字类；二是医疗器械类；三是消字号类；四是健

字号类。国药准字号产品由国家食品药品监督管理局严格审

批，安全性最高。随着国家食品药品监督管理局 2009年以来

非药品冒充药品整治行动的深入开展，消字号类和健字号类

膏贴产品市场得到了有效整顿，而医疗器械类产品相对成为

了“监管空白区”。

在膏贴类医疗器械产品中，有的标示为一类产品，有的标

示为二类产品，且一类产品数量较多。即使同为一类医疗器

械，有的产品归入物理治疗设备，有的则归入医用卫生材料及

敷料；而属于二类医疗器械的膏贴产品主要归入远红外磁疗

仪器[1]。膏贴类医疗器械产品具有镇痛、活血、化瘀，或缓解因

风湿、类风湿等引起的肌肉、关节疼痛等功效，此类产品使用

较方便，应用较为广泛。但是，近年来膏贴类医疗器械产品中

检出各种药物成分、违规审批、夸大适用范围、假冒伪劣的现

象屡见不鲜。

1 市场现状
当前，市场上膏贴类医疗器械产品的违规问题集中表现

·医疗器械·
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摘 要 目的：为加强膏贴类医疗器械产品的监管提供参考。方法：对 20批膏贴类医疗器械产品进行安全风险评估，从市场现

状、风险监测结果和原因等方面阐述当前膏贴类医疗器械产品监管工作所面临的主要问题，并提出建议。结果：当前市场上膏贴

类医疗器械的违规问题集中表现为虚假宣传助销、非法添加药物、伪造产品批文等。20批样品中有过半数的样品添加了药物成
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等。结论：应完善法规、加强监管，统一审查标准、规范审批程序，并提高公众的相关知识和维权意识，以保障人民群众用械安全。
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