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综合医院药物治疗联络护理专业小组的构建与实施
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摘要:目的
 

探讨综合医院药物治疗联络护理专业小组的构建与运行方法及效果。方法
 

护理部联合医务部和药学部共同组建药

物治疗联络护理专业小组,规范培训内容和培训方法,指导联络护士开展药品管理、给药护理、药物不良反应监测、给药相关护理

不良事件管理等工作。结果
 

药物治疗工作质量督查评分由2017年的(97.73±1.95)分提升至2020年的(98.47±1.37)分;药物

不良反应上报由2016年的41例次上升至2019年的298例次,严重药物不良反应和药物外渗发生率显著降低(均P<0.01)。结

论
 

药物治疗联络护理专业小组的构建和运行有利于综合医院规范药品管理,提高药物治疗工作质量,强化护理人员药物不良反

应的上报意识,促进患者安全。
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Abstract:

 

Objective
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the
 

methods
 

and
 

effects
 

of
 

pharmacotherapy
 

liaison
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in
 

general
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  调查显示,住院患者药物不良事件发生率为

19%~27%[1-2],但其中1/3的药物不良反应可以预

防[1,3-4]。2009~2018年我国严重药物不良反应报告

数量由2.4万份增长至14.9万份,增幅达5倍以

上[5]。据报道,全球范围内与药物差错相关的成本估

计每年高达420亿美元[6]。规范的药品管理是安全

给药的基础,但目前医院药品管理中存在库存不合

理、储存不当、高危药品警示牌破损等诸多问题[7-8]。
管理制度不完善或者护士缺乏护理药理学及药物不

良反应监测等相关知识,可导致护士被动执行医嘱、
不严格按照给药流程给药,不重视给药相关不良事件

的监测和上报等用药不安全行为的发生[9]。护士是

药物治疗(下称药疗)服务链的前哨兵,是连接医生、
药师、患者的重要纽带,也是实施药疗健康教育的主

力军。因此,构建药疗联络护理专业小组,从规范培

训、药品管理、给药流程以及给药相关不良事件的监

测等方面开展工作,培训一批专科护士,以点带面,对
促进医院安全给药具有重要的意义。我院于2012年

成立药疗联络护理专业小组,2016年12月形成比较

稳定的运行模式,方法与效果报告如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 每个护理单元根据护理部制定的

《药疗联络护士遴选条件》选派1名药疗联络护士参

加药疗联络护理专业小组的系统培训,考核合格后颁

发药疗联络护士证书及胸牌,≥50名护士的护理单

元如手术部、部分重症监护病房可以根据需要增设1
名。目前我院共有药疗联络护士122人,其中组长1
人,副组长2人。小组成员均为女性;年龄26~48
(35.36±4.95)岁;本科112人,硕士10人;护师32
人,主管护师87人,副主任护师3人;护士长7人。
1.2 方法

1.2.1 实施方法

1.2.1.1 药疗联络护理专业小组的构建 在护理部

统一部署下,护理部联合医务部和药学部共同组建药

疗联络护理专业小组,组织架构包括药疗联络护士、
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管理团队、专家团队和质量控制团队。采用线上(建
立微信群进行咨询、答疑、信息发布等)和线下(每季

度1次的质量讨论分析会议)相结合,搭建药疗护理

沟通平台。①药疗联络护士。遴选条件:具备3年以

上临床工作经验,自愿申请或科室推荐,全日制本科

毕业以上学历者优先。遴选及培训:个人报名或科室

推荐后,分别由科室审核,药疗联络小组组长、副组长

审核,护理部审核。培训考核合格,护理部发放药疗

联络护士胸牌和证书,任期3年,期满重新遴选和考

核,续任同样需要考核合格后上岗。我院自2016年

起,每季度对所有联络护士组织1次培训,每次培训

时间根据内容安排,一般为1~2个主题,4~8学时,
培训内容及培训方式见表1。主要职责:联络护士接

受培训后,负责对本病区护士进行培训,至少每季度

1次;在护士长协助下按照标准要求督查本病区药品

管理、给药流程的落实情况,至少每周1次;有药品不

良反应时督促当事人填写和上报药物不良反应监测

表;上传下达,负责收集意见、咨询药疗工作中遇到的

问题,并及时将结果向护士长反馈。为调动联络护士

的积极性,小组通过举办药疗知识竞赛、评选药品管

理示范病房、组织院内外参观学习、邀请联络护士协

同药学部进行药疗服务下社区指导居民安全用药等

活动,以上活动采取自愿报名或护士长推荐的方式参

加。②管理团队。护理质量管理委员会1名专家牵

头,由联络护士中具备丰富临床工作经验和临床管理

经验的护士长担任组长(1名)和副组长(2名),制定

并落实药疗联络小组的培训与工作计划。从联络护

士中挑选2~3人担任小组秘书,协助小组成员之间

的信息联络、小组活动安排、宣传报道等工作。③专

家团队。由药学部(1名)、医务部(1名)、护理部(2
名)、信息化管理专家(1名)、临床医疗专家(3名)、静
脉治疗专家(2名)共10名专家组成。专家团队成员

均为本小组培训教学师资,指导组长与副组长建立药

疗联络护士培训课程体系,接受药品管理和给药流程

咨询。药学部、医务部和护理部负责基数药品审核、
药品管理和给药流程的督查、给药相关护理不良事件

信息收集、组织讨论分析、制定改进策略等。信息管

理专家在医务部和护理部的指导下负责给药医嘱系

统的流程完善;临床医疗专家和静脉治疗专家负责用

药不良反应的会诊及应急处理指导;药学部负责药物

不良反应资料收集、分析、临床预警等。④质量控制

团队。医院护理质量管理委员会指导药疗联络护理

专业小组工作;协助小组制定并实施药品管理、给药

护理标准要求与督查方案。
1.2.1.2 全院药疗工作质量控制 由药疗联络护理

小组制定护理单元药疗工作标准要求和考核办法,护
理质量管理委员会修订审核。督查标准分为培训和

考核(10分,2个条目)、药品管理(40分,12个条目)、
给药流程(40分,9个条目)、给药相关不良事件管理

(10分,3个条目)4个维度,满分100分。对每一条

目的标准要求、分值及扣分办法有详细说明,力求督

查同质化。医院护理质量管理委员会成员和小组成

员1∶1配比,2人1组,按照督查标准进行全院药疗

工作质量集中督查,每季度1次。除集中督查外,护
士长中、晚夜查房、医院行政查房、随机巡查等也可以

抽调药疗联络护士参与药品管理和给药流程落实情

况的全时空督查。
表1 药疗联络护理专业小组部分培训内容及培训方式

课程名称 主要内容 培训形式

护理药理学基础 影响药物疗效的因素,药物安全性 理论授课

药物不良反应监测 药物不良反应的监测与上报 情景模拟

护理单元药品管理 基数药品、抢救药品、高危药品、毒麻精神

药品、危化品、贵重药品、冰箱药品、听似/

看似药品等管理

理论授课

参观交流

给药护理 给药流程,特殊药物(如血管活性药物)使

用注意事项,特殊人群(如孕妇、儿童等)

用药与处理,常用专科用药护理,药疗健

康教育等

理论授课

小组讨论

知识竞赛

给药相关不良事件 给药错误、药物外渗案例讨论,药物联络

平台的使用与维护,临床用药风险与法律

纠纷防范

理论授课

案例讨论

1.2.1.3 给药相关不良事件管理 药物不良反应的

监测与上报主要由联络护士和负责药物不良反应的

药剂师负责。联络护士负责指导和帮助发现药物不

良反应发生时的当班护士及时、规范填报药物不良反

应监测表;负责药物不良反应监测的药剂师作为本小

组中的专家组成员,负责指导药物不良反应的处理、
督查药物不良反应的上报并及时在药疗平台反馈、参
加药疗护理专业小组年终总结并反馈年度药物不良

反应情况。其他给药相关不良事件管理:以给药错误

为例,设置全院规范的给药错误不良事件讨论分析

表,包括给药错误时护理单元人力配置、当事人情况、
给药错误的类型、给药错误引起的后果、可能的原因

及改进措施等。由2~3名专家团队成员和/或组长/
副组长到相应科室对不良事件当事人或者目击者、护
士长进行访谈,深入分析事件发生的原因,针对性制

定改进措施,尤其注重从信息网络、药品包装、流程优

化等系统层面进行整体改进。
1.2.2 评价方法 ①小组集中质量督查得分。2017
年开始实施每季度集中督查,统计2017~2020年每

季度1次的药疗工作集中督查得分,取4次的平均得

分作为护理单元本年度药疗工作质量得分。≥90分

为达标,≥95分为优秀。考虑得分的可比性,统计

116个护理单元4年的得分,在此期间新开设的护理

单元督查得分未纳入本次分析。②给药相关不良事

件。不良事件均通过医院办公系统匿名上报,统计

2016~2019年上报的药物不良反应和药物外渗上报

例数和严重等级。将药物不良反应按照“严重”和“一
般”进行分类[10],同时统计比较药物外渗部位直径>
15

 

cm[11]的例次。
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1.2.3 统计学方法 采用SPSS20.0软件进行统计

描述及χ2 检验,检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 2017~2020年小组集中质量督查得分情况 
小组质量督查中,基数药品每月清点率达100%,基
数药品过期零发生,集中督查得分逐年增高,见表2。
自2018年开始,所有护理单元全部达标;2017~2020
年优秀护理单元分别为109个(93.97%)、106个

(91.38%)、113个(97.41%)、116个(100.00%),4
年比 较,差 异 有 统 计 学 意 义 (χ2=12.123,P =
0.007)。

表2 2017~2020年小组质量督查得分(n=116)

年份 最低分 最高分 得分(x±s)

2017 88.25 100.00 97.73±1.95
2018 91.50 100.00 97.59±2.07
2019 93.25 100.00 98.13±1.51
2020 95.33 100.00 98.47±1.37

  注:2020年得分为1~2季度得分的均分。

2.2 2016~2019年上报的药物不良反应及严重反

应 见表3。
表3 2016~2019年上报的药物不良反应及严重反应

例次

年份 上报例次 一般反应 严重反应

2016 41 33 8
2017 162 127 35
2018 208 184 24
2019 298 271 27

  注:4年严重反应发生率比较,χ2=16.309,P=0.001。

2.3 2016~2019年上报的药物外渗部位直径比较

 见表4。
表4 2016~2019年上报的药物外渗部位直径比较

例次

年份 上报例次 直径≤15
 

cm 直径>15
 

cm

2016 29 8 21
2017 34 8 26
2018 70 40 30
2019 95 80 15

  注:4年总体比较,χ2=54.809,P=0.000。2016年与

2018年比较,χ2=7.172,P=0007;2016年与2019年比较,
χ2=34.575,P=0.000。

3 讨论

3.1 药疗联络护理专业小组的运行有利于提高药疗

工作质量 刘娅林等[12]将“5S”管理方法应用于冰箱

药品管理,发现护理人员检查药品耗时、取用药品时

间显著缩短。本小组运行以药品管理为抓手,精简基

数药品的品种和数量,并将基数药、抢救药、高危药、

危化品等的规范放置和定期清点纳入联络护士的日

常职责,通过每季度的集中督查和全时空抽查等方

式,确保每月基数药品清点率达100%,实现了过期

药品的零发生。“执行给药时,患者不在病房怎么

办?”“如何让患者参与安全管理?”“血管活性药物使

用完毕如何冲封管?”等都是给药护理中经常遇到的

问题。通过小组讨论、循证等方式构建规范的给药流

程;通过对联络护士进行系统的培训,再以联络护士

为桥梁实现所有护士的培训;构建联络护士随时自

查、职能部门随机抽查、小组集中督查的全时空、全范

围督导模式;联络护士督查发现的问题纳入每月护理

单元质量讨论分析会,小组集中督查实行督查前强化

培训、统一标准,督查后及时反馈,讨论分析,制定持

续改进策略。此外,多学科协同参与可以更有效地实

行给药流程改进。本小组在医、药、护协作的基础上,
邀请信息管理专家加入,药品管理及给药流程系统层

面的改进更加便捷。因此,护理单元药疗工作督查得

分逐年增高,药疗工作质量督查评分由2017年的

(97.73±1.95)分提升至2020年的(98.47±1.37)
分,优秀护理单元数量逐年增多。
3.2 药疗联络护理专业小组的运行强化了护士对给

药相关不良事件的上报意识,促进了患者安全 本研

究结果显示,药物不良分应上报由2016年的41例次

上升至2019年的298例次,严重不良反应发生率显

著降低(P<0.01)。分析可能的原因:首先,通过培

训护理药学基础提高护士对给药相关不良事件的识

别能力,护士能更好地应用基础知识,评估患者对药

物的反应,并教导患者如何安全用药等[13];其次,通
过给药相关不良事件的案例分享、讨论分析、面对面

访谈等,强化护士临床用药风险与法律纠纷防范意

识。当护士有疑问时,可以咨询联络护士,也可通过

联络护士申请会诊,联络护士也可在小组微信群中分

享药品管理和给药护理经验,提醒小组成员注意事

项,如听似、看似药品,药物配伍禁忌等。静脉治疗专

家加入小组,为规范给药工具、给药流程及发生药物

相关不良事件(如药物外渗)后的处理也提供了更好

的保障。本研究结果显示,药物外渗部位严重程度逐

年下降(P<0.01)。
3.3 本研究的局限性及展望 受制于信息系统相对

滞后等因素,没有补充采集客观的数据认证小组运行

的效果,如“15
 

min内对立即执行医嘱的落实率”等。
为减少用药失误,现已开发许多信息化管理措施,如
条形码给药系统、移动护士工作站、智能化药柜、移动

静脉 输 液 模 式、智 能 输 液 泵、药 物 自 动 化 递 送 系

统[14-15]等,这也将是药疗护理今后发展的趋势。
4 小结

药疗联络护理专业小组的构建和运行有利于综

合医院规范药品管理,落实给药流程,提高药疗质量,
强化药物不良反应和给药相关护理不良事件的上报
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