
门诊药房优化管理
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前 言

l 门诊药房是医院面向社会的窗口，带有专业技术性、经营管
理性、咨询指导性和服务全面性的工作性质和任务。其管理
工作的好坏将直接关系到一个医院的社会效益和经济效益，
直接影响到医院的社会形象和人民群众对医院的信任；是医
院对外的重要外服务窗口，同时也易引起病人投诉。随着社
会主义市场经济体制的建立，医疗保障制度和医疗改革的不
断深入，患者的自我保护意识，维权意识增强，对医疗服务
的质量要求也越来越高。因此药患纠纷也日益增强，结合我
们的实际情况和角度分析，总结了以下几点加强管理，防患
药患纠纷的措施。
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主要内容

l 门诊药房的服务理念及工作流程

l 常见药患纠纷

l 药房药患纠纷发生的原因及处理

l 如何提高药房服务质量
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门诊药房工作人员的服务理念

l 门诊药房的服务宗旨是“以病人为中心”。树
立“以人为本的管理思想，要使每个环节都能
达到服务到位的目标。 随着处方量的不断增
加，门诊药房流程和运营管理面临更多的挑战。
一方面，越来越多的病人抱怨高峰时取药等待
时间长，等候环境差，因此在优化门诊药房的
管理时，药房管理人员也应在这项宗旨的指导
下，强化药房工作人员的服务理念，改善目前
的服务形式，实行标准化热情服务。
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药房工作流程

l 审方→配方→核对→发药(处方调配)

处方填写的完整性

 处方正文的审核： 

 （1）规定必须做皮试的药品

 （2）处方用药与临床诊断是否相符； 

 （3）用药剂量、用药方法是否正确；

 （4）选用剂型与给药途径的合理性； 

 （5）是否有潜在临床意义的药物相互作用和配伍禁忌 ； 

 （6）是否有重复给药现象；

 （7）对精神药品、麻醉药品是否按相关管理办法执行 。

“四查十对”：
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。
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加强与医院各部门的联系
（1）规定必须做皮试的药品
患者认为数量过多或价格昂贵
提高法律意识，防范药患纠纷必须依法规范药剂人员服务行为，提高工作效率，遇到病人或家属对药剂工作有误解和偏见时，药剂人员
应学会换位思考，要站在患者的角度考虑问题体谅患者，用心与患者沟通，将生理服务延伸到心理服务，设身处地为患者解决实际问题。
药师：是的, 看到屏幕上有您的名字后排队取药，今天让 您久等了,不好意思。
查用药合理性，对临床诊断。
让病人拿药等候时间太长，欠缺沟通， 药师的每一句话，每一个动作乃至每一个表情都会在患者心目中留下深刻印象，有时候哪怕是一
句话的解释或安慰，甚至一个微笑都可以缓解纠纷，反之，药师如果未能掌握好与病人交流的方法，就会造成误会，引发药患纠纷。
3、语调、面部表情正确
对于药品价格问题引起的纠纷
麻醉、精神类药品处方不当造成的纠纷
（3）用药剂量、用药方法是否正确；
门诊药房不仅要协调好自身与药剂科内部包括药库、中心药房、制剂室及中药房等部门的联系;同时更要加强与临床各科室的联系，当好
临床医师的参谋。
门诊药房常出现的药患纠纷和沟通技巧

门诊药房常出现的药患问题

l 药品调剂差错引起的纠纷
l 药品品种繁多：他巴唑（抗甲亢药）—地巴唑（降压药）
                               异丙嗪（抗组胺药）—氯丙嗪（抗精神病药） 

                               安定（抗焦虑药）—安坦（抗胆碱药）
l 药品摆放位置

l 药品包装相类似

l 社会因素
l 患者因素
l 其他因素
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常见药患纠纷

l 服务观念滞后 药患关系中的某一个环节出现
疏忽，从划价，审方，配方，核对发药都是一
个整体，稍有不慎都会导致药患纠纷。让病人
拿药等候时间太长，欠缺沟通， 药师的每一
句话，每一个动作乃至每一个表情都会在患者
心目中留下深刻印象，有时候哪怕是一句话的
解释或安慰，甚至一个微笑都可以缓解纠纷，
反之，药师如果未能掌握好与病人交流的方法，
就会造成误会，引发药患纠纷。
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门诊药房常出现的药患纠纷和沟通技巧

l 取药纠纷

l 退药纠纷

l 对于药品价格问题引起的纠纷

l 处方或收费误差造成纠纷

l 麻醉、精神类药品处方不当造成的纠纷

l 由于医师开具处方时出现的问题引起的纠纷
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患者认为数量过多或价格昂贵
将收集到的药学信息如合理用药、新药资料、药物的相互作用和不良反应等方面知识定期以《药学与临床》的形式向临床医生介绍
这样才能更有效的防范药患纠纷。
药品的剂量或名称写错，医生处方漏签字等情况。
药师接触到急躁的病人，首先要以礼相待，摆正自己是一个服务人员的角色，然后耐心解释问题所在，当问题迎刃而解的时候，还要给
病人台阶，不要摆出得意洋洋的样子。
“对不起，由于医师处方和病历有出入，为了您的用药安全，麻烦您在多跑一趟，与你的医生确认一下，谢谢！
“对不起，这是麻醉药品，您所开处方剂量过大，按照国家有关规定，我们不能给您配药，麻烦您至医师处修改处方后重新交费，方可取
药，谢谢配合”
做到心中有数，有条不紊，增强胜任本职工作的能力，为避免药患纠纷打下良好的理论基础。
在门诊药房，等待取药的情况常有出现，然而病人通常都较为急躁，容易发脾气，，所以药师应作出适当的解释，告诉病人等待的原因
和大概的等待时间，让病人心中有数。
“对不起，由于医师处方和病历有出入，为了您的用药安全，麻烦您在多跑一趟，与你的医生确认一下，谢谢！

取药纠纷

患者：怎么还没轮到我取药？你们医院是怎么搞的，总让病人排队排那么久？
药师：不好意思，麻烦您请出示单据我帮您查看一下。
药师：真不好意思，今天病人较多，现在又是取药高峰期，所以等待时间

           相对较长。您大概还需等10分钟左右。

患者：还要等？我都累坏了。
药师：请不要急，我们都是电脑联网，请到对面就坐，看到屏幕显示您
           的名字便可过来排队取药，我们会尽快为您服务的。
患者：我的名字显示第一个了, 还要排队取药吗?

药师：是的, 看到屏幕上有您的名字后排队取药，今天让 您久等了,不好意思。

          请拿好吧。用法用 量都写在服药清单上和药袋上了,请您仔细看清楚再服

           药.慢走.
患者：没关系，谢谢。

            

            在门诊药房，等待取药的情况常有出现，然而病人通常都较为急躁，容易发
脾气，，所以药师应作出适当的解释，告诉病人等待的原因和大概的等待时间，
让病人心中有数。
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退药纠纷

1.对有些药物有过敏史，取药后才发现

2.患者认为数量过多或价格昂贵
3.用药后才发现过敏或不适

处理原则：对于未拆封的注射用药,如果有正当理由和医师退药证明, 

     一般均予以退药 ;  对于口服药，如果患者收费后未取药或取药后未离开配药窗口可
以退药，但需医师开具退药证明。其他情况不予退药。

处理方式：
          “对不起，根据国家药监部门的规定，退药原则是。。。，很
抱歉，我不能给您退药”
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对于药品价格问题引起的纠纷

l 换药未向患者说明

l 成分相同的药品，厂家不同而价格有所不同

l 药品降价或涨价而导致药品价格变动

处理方式：

         向患者解释，“由于前几天的药品不能控
制您的病情，今天医生已经给您换用其他药了！
”
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处方或收费误差造成纠纷

l 发生原因：多收、少收或没盖收费章

l 处理方式：
        “对不起，您的某某药的费用少（多）收了，在处方上我已
写明，请您到收费处补（退）钱”

        “请问您的药费交过没有？”
        “对不起，您的收费章没盖，请到收费处补盖

第12页，共29页。



麻醉、精神类药品处方不当造成的纠纷

l 发生原因：医师的处方不规范

l 处理方式：

        “对不起，这是麻醉精神类药品，请您到
医师那儿更换麻醉精神药品处方”

        “对不起，这是麻醉药品，您所开处方剂量
过大，按照国家有关规定，我们不能给您配药，
麻烦您至医师处修改处方后重新交费，方可取
药，谢谢配合”
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由于医师开具处方时出现的问题引起的纠纷

l 发生原因：

          病历与处方上医师书写不一致；药品的剂
量或名称写错，医生处方漏签字等情况。

l 处理方式：

          “对不起，由于医师处方和病历有出入，
为了您的用药安全，麻烦您在多跑一趟，与你
的医生确认一下，谢谢！
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