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摘　 要　 目的:评价品管圈活动提高住院患者规范化使用自备药的效果。 方法:按照品管圈活动的操作步骤,选取 9 名药师组建

品管圈,对 2024 年 1—3 月该院某病区自备药使用情况进行分析,制定完善措施并组织实施。 对品管圈活动开展前(2024 年 1—
3 月)、开展后(2024 年 5 月 13 日至 7 月 31 日)该病区患者住院期间自备药使用情况进行分析、比较。 结果:2024 年 5 月 13 日至

2024 年 7 月 31 日品管圈对策实施结束,经过近 3 个月的改进,该病区医师自备药使用流程知晓率从品管圈活动开展前的 50. 00%
(9 / 18)提高至 100. 00%(18 / 18),自备药备案率从品管圈活动开展前的 77. 78%(7 / 9)提高至 100. 00%(9 / 9)。 结论:通过品管圈

活动对病区使用自备药进行管理,提高了自备药使用规范性,效果显著。
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ABSTRACT　 OBJECTIVE:
 

To
 

evaluate
 

the
 

efficacy
 

of
 

quality
 

control
 

circle
 

activities
 

in
 

improving
 

the
 

standardized
 

application
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

by
 

inpatients.
 

METHODS:
 

According
 

to
 

the
 

operation
 

steps
 

of
 

quality
 

control
 

circle
 

activities,
 

9
 

pharmacists
 

were
 

selected
 

to
 

set
 

up
 

an
 

evaluation
 

circle,
 

and
 

the
 

application
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

by
 

inpatients
 

in
 

a
 

ward
 

of
 

the
 

hospital
 

from
 

Jan.
 

to
 

Mar.
 

2024
 

was
 

analyzed,
 

the
 

improvement
 

measures
 

were
 

formulated
 

and
 

implemented.
 

The
 

application
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

by
 

inpatients
 

in
 

this
 

ward
 

during
 

the
 

hospitalization
 

before
 

(from
 

Jan.
 

to
 

Mar.
 

2024)
 

and
 

after
 

(from
 

May
 

13th
 

to
 

Jul.
 

31st,
 

2024)
 

implementation
 

of
 

the
 

quality
 

control
 

circle
 

activities
 

was
 

analyzed
 

and
 

compared.
 

RESULTS:
 

From
 

May
 

13th,
 

2024
 

to
 

Jul.
 

31st,
 

2024,
 

the
 

implementation
 

of
 

the
 

quality
 

control
 

circle
 

countermeasures
 

was
 

completed.
 

After
 

nearly
 

3-month
 

improvement,
 

the
 

awareness
 

rate
 

of
 

the
 

application
 

process
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

among
 

the
 

clinicians
 

in
 

this
 

ward
 

increased
 

from
 

50. 00% ( 9 / 18)
 

before
 

implementation
 

of
 

the
 

quality
 

control
 

circle
 

activities
 

to
 

100. 00% ( 18 / 18),
 

and
 

filing
 

rate
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

increased
 

from
 

77. 78% ( 7 / 9)
 

before
 

implementation
 

of
 

the
 

quality
 

control
 

circle
 

activities
 

to
 

100. 00% ( 9 / 9).
 

CONCLUSIONS:
 

By
 

implementing
 

quality
 

control
 

circle
 

activities
 

to
 

manage
 

the
 

application
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

in
 

wards,
 

the
 

standardized
 

application
 

of
 

self-prepared
 

drugs
 

has
 

been
 

improved,
 

and
 

the
 

effect
 

is
 

significant.
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　 　 自备药是指患者从各级医疗机构或社区药店获得,带
入当前住院就诊医院准备继续使用的药品[1] 。 随着异地就

医的情况增多以及患者自我保健意识的增强,自备药的使

用概率也同时增加。 一项研究发现,患者住院期间自备口

服药的服用准确率仅为 90. 65% [ 2] 。 医疗机构针对住院患

者的自备药管理仍然存在不规范的现象。 近年来,品管圈

( quality
 

control
 

circle,QCC) 管理深入医院,在提高医疗质

量中取得了显著成效。 为了提高规范化使用自备药,本研

究采用 QCC 管理方法,探索自备药的规范使用,保障患者

的用药安全。
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1　 资料与方法
 

1. 1　 资料来源

资料来源于 QCC 活动开展前(2024 年 1—3 月)、开展后

(2024 年 5 月 13 日至 7 月 31 日)我院某病区患者住院期间自

备药使用情况数据。
1. 2　 方法

1. 2. 1　 成立 QCC:2024 年 4 月 1 日成立 QCC 小组,由 9 名从

事药事管理方面工作的药师组成,其中副高职称药师 2 名,中
级职称药师 4 名,初级职称药师 3 名。
1. 2. 2　 主题遴选:QCC 小组成立后,圈员们通过自身工作内

容,选择切合本单位实际情况的主题,于 2024 年 4 月 12 日开

展第一次小组会议,结合药事管理工作经验,运用头脑风暴

法,提出了 3 个建议主题,从上级政策、可行性、迫切性和圈能

力对主题进行打分,最终确定本次活动的主题为“提高病房自

备药使用备案率”。
1. 2. 3　 拟定活动计划:主题确定后,经全体圈成员共同讨论,
预估各步骤所需时间、工作分工,需要达到的目标等,并绘制

计划图。
1. 2. 4　 现状把握:2024 年 1—3 月该病区自备药备案数量

为 7 例,通过问卷星及采访的方式了解病区医师对自备药

使用政策的知晓度,结果见表 1。 QCC 小组分析自备药备

案率低的原因,绘制柏拉图。 基于“ 二八” 原则,找出本次

QCC 活动的重点改善为备案流程繁琐,缺乏备案制度和操

作标准,药师能力不足、积极性不高和医师备案意识不足

引起的自备药备案率低,这些方面因素累计占 75. 0%。
1. 2. 5　 设定目标:9 名圈员个人能力评价平均分为 4. 14 分,
　 　 　 　

表 1　 2024 年 4 月该病区自备药使用情况调查结果(n=18)
项目 特征 调查对象 / 名(%)
是否了解自备药定义 了解 16 (88. 89)

不了解 2 (11. 11)
使用自备药是否备案 是 14 (77. 78)

否 4 (22. 22)
是否了解自备药使用备案流程 了解 9 (50. 00)

不了解 9 (50. 00)
使用自备药未备案原因 不了解备案流程 6 (33. 33)

流程繁琐 11 (61. 11)
不需要备案 1 (5. 56)

计算出圈能力为 4. 14 / 5×100% = 82. 8%。 根据计算公式,目标

值=现况值+改善值=现况值+(1-现况值) ×圈员能力×改善重

点= 77. 78%+(100%-77. 78%) ×82. 8%×75. 0% =
 

91. 58% [3] 。
目标达标率(%)= (改善后数值-改善前数值) / (目标值-改善

前数值) ×100% [4] ;进步率(%)= (改善后数值-改善前数值) /
 

改善前数值×100%。
1. 2. 6　 解析:9 名圈员发动“头脑风暴”,从方法、材料、器械、
人员和其他 5 个方面找出引起自备药备案率低的原因,绘制

“鱼骨图”,见图 1。 为从众多原因中找出主要原因,圈员们对

每个原因打分评价,重要原因为 5 分,一般原因为 3 分,非重

要原因为 1 分。 根据“二八”原则,统计结果,筛选出得分>51
分(即总分 64 分的 80%)的原因,最终整理了 11 项要因。 (1)
备案流程复杂;(2)未实现全部线上流程;(3)线上备案流程无

药师审核环节;(4)缺乏自备药备案制度及审核标准操作;(5)
无自备药备案操作手册;(6)药师缺乏自备药审核备案培训;
(7)药师自备药审核不积极;(8)药师自备药审核不熟悉;(9)
药师未明确分配审核病区;(10)医师不了解自备药备案制度

及流程;(11)医师对自备药备案工作重视不足。

图 1　 要因解析鱼骨图

1. 2. 7　 整改措施:(1)流程改进对策。 流程未实现全部线上

化,降低了工作效率,增加了流程的复杂性。 故优化备案流程,
实现全部线上化备案;同时缺少药师审核环节,故在线上备案

系统中嵌入药师审核环节,加强自备药使用的合理性。 (2)完

善制度对策。 更新药学部《患者自备药使用管理制度》,明确

自备药的定义、使用范围、审核流程、使用流程;制定标准化的

自备药药师审核模版,提高审核工作同质化;制作自备药备案

流程手册,方便临床操作。 (3)人员管理对策。 ①针对药师。

加强自备药审核技能培训,提高药师审核能力,每年对药师进

行自备药审核培训;负责审核的药师明确责任病区,责任药师

深入到临床,定期将自备药审核问题及时反馈给临床医师;提
高药师对自备药管理的积极性,增加自备药审核工作绩效,予
以适当奖励,提高工作热情。 ②针对医师。 通过与病区主任沟

通、病区医师培训等方式,向医师宣传相关自备药备案政策规

定,要求医师严格按照《患者自备药使用管理制度》使用自备

药。 为医师制作自备药备案流程手册,方便操作自备药备案
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流程。

2　 结果
 

2. 1　 有形成果
 

2024 年 5 月 13 日至 7 月 31 日 QCC 对策实施结束,经过

对策实施, 该病区自备药备案数量为 9 例, 2023 年同期

(2023 年 5 月 13 日至 7 月 31 日)为 1 例,增加了 8 例。 病区医

师自备药使用流程知晓率从 QCC 活动开展前的 50. 00%
(9 / 18)提高至 100. 00% (18 / 18),自备药备案率从 QCC 活动

开展前的 77. 78% ( 7 / 9) 提高至 100. 00% ( 9 / 9)。 目标达标

率= ( 100. 00% - 77. 78%) / ( 91. 58% - 77. 78%) × 100% =
161. 01%;进步率= (100. 00%-77. 78%) / 77. 78% = 28. 57%。
2. 2　 无形成果

 

本次 QCC 活动,圈成员积极参与,在各环节中充分发挥主

观能动性,提高了药师的专业技能与责任感,营造了和谐的团

队氛围。 全体圈员对团队协作、责任感、沟通配合、专业知识储

备、解决问题的能力、品管手法进行自我评价。 每项每人最高

得 5 分,最低得 1 分,然后计算出每个项目得分的平均值,并绘

制雷达图,见图 2。 对比活动前后平均得分,显示出良好的增

长趋势,尤其是在品管手法方面,为后续 QCC 活动打下了良好

的基础。

图 2　 QCC 活动前后平均得分的雷达图

2. 3　 标准化
 

通过本次 QCC 活动,完善了药学部《患者自备药使用管理

制度》,优化了自备药线上备案流程,制定了标准化的自备药

药师审核模版,并定期组织自备药使用培训。

3　 讨论
由于患者的病情或健康意识的逐渐增强,患者住院期间使

用自备药的情况越来越普遍。 有研究结果显示,过去几年中患

者使用的自备药数量逐年递增,增长速度呈指数型上升[5-6] 。
使用自备药的患者主要集中在老年患者,自备药按照功能和用

途分类的类别较多,以心血管系统用药、肿瘤用药居多[5,7] 。
对医疗机构来说,随着患者自备药使用数量的增长,自备

药的安全规范使用面临巨大挑战。 自备药的主要用药风险包

括药物来源不明、质量无法保证、自备药与患者当前适应证不

符、患者使用药物的用法用量错误、自备药与医院用药存在相

互作用、患者使用过期药物以及药品不良反应等方面[8] 。 甚

至因为自备药管理失误,导致危及患者生命安全的严重不良事

件发生[9] 。
QCC 是一种科学的管理方法,通过一系列标准操作流程,

可以及时发现并整改工作中的问题,在药事管理工作中已得到

广泛应用[4,10-12] 。 基于此,本研究旨在通过 QCC 活动,促进规

范化使用自备药。 经过前期现状把握,圈员们把备案流程、备
案制度和操作标准、药师层面和医师层面作为重点改善内容。
通过头脑风暴,圈员提出针对性的一系列整改措施,实现了自

备药备案流程的全部线上化,以提高工作效率。 同时,完善了

药学部《患者自备药使用管理制度》,保障患者用药安全。 在

药师层面,进行自备药审核培训,提高专业能力。 在医师层面,
不断宣传自备药政策和使用制度,通过培训、提供工作手册等

方法,促进临床合理使用自备药。
本次 QCC 活动,以某病区为试点单位,通过科学的管理模

式,提高了该病区自备药使用备案率。 但是对于建立自备药使

用的完整管理体系,还有待进一步完善,如未形成统一的自备

药使用知情同意书模板、无自备药备案反馈、医院无自备药管

理组织、无自备药审核绩效支持和处罚措施等。 未来,全体圈

员将进行新一轮的 QCC 活动,持续改进,促进自备药的合理应

用,构建自备药使用管理体系。
综上所述,通过自主管理模式的 QCC 活动,帮助圈员及我

院药师更好地掌握自备药使用审核技能,促进与临床的沟通能

力,可促使我院自备药使用管理更加规范化和科学化。
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