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前  言 

《医疗机构药事管理与药学服务》分为以下部分： 

--第 1部分 总则 

--第 2部分 临床药学服务 

--第 3部分 药学保障服务 

--第 4部分 药事管理 

《医疗机构药事管理与药学服务 第 2部分：临床药学服务》包括以下部分： 

--第 2-1部分：临床药学服务 药学门诊 

--第 2-2部分：临床药学服务 处方审核 

--第 2-3部分：临床药学服务 药物重整 

--第 2-4部分：临床药学服务 用药咨询 

--第 2-5部分：临床药学服务 用药教育 

--第 2-6部分：临床药学服务 药学查房 

--第 2-7部分：临床药学服务 药学监护 

--第 2-8部分：临床药学服务 居家药学服务 

--第 2-9部分：临床药学服务 药学会诊 

--第 2-10部分：临床药学服务 药学病例讨论 

--第 2-11部分：临床药学服务 治疗药物监测 

--第 2-12部分：临床药学服务 药学科普 

--第 2-13部分：临床药学服务 互联网医院药学服务 

本标准是第−部分：临床药学服务  药学会诊。 

本标准按照 G −标准化工作导则起草。 

本标准由中国医院协会提出并归口。 

本标准起草单位：中国医院协会药事专业委员会，陆军军医大学第一附属医院，北京积水潭医

院，海军军医大学第一附属医院，天津第一中心医院，中日友好医院，中国医院协会医院标准化专业

委员会，中国人民解放军总医院。 

本标准主要起草人：甄健存，枉前，夏培元，王卓，高申，徐彦贵，陆进，刘丽华，冯丹，刘月

辉。
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医疗机构药事管理与药学服务 

第 2-9 部分：临床药学服务 药学会诊 

1 范围 

本标准规范了医疗机构提供药学会诊的基本要求、服务过程、质量管理与评价改进各要素。 

本标准适用于三级及以上医疗机构。 

2 规范性引用文件 

下列文件对于本标准分册的应用是必不可少的。凡是注日期的引用文件，仅注日期的版本适用于本

标准分册。凡是不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本标准分册。 

医疗机构药事管理规定 卫医政发〔2011〕11号 

3 术语与定义 

3.1 

药学会诊 pharmaceutical consults 

药学会诊是指医疗机构药师应临床科室或医务部门的邀请，出于诊疗需要对患者的药物治疗方案

进行优化和药学监护的药学服务。 

4 关键要素 

药学会诊关键要素见图 1。 

 

图 1 药学会诊关键要素 
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5 要素规范 

5.1 基本要求 

5.1.1 组织管理 

    药学会诊纳入医疗机构医疗质量管理部门统一管理，由药学部门负责实施。 

5.1.2 制度建设 

5.1.2.1 医疗机构药学部门应在医院医疗质量管理部门指导下，建立本机构药学会诊制度。 

5.1.2.2 医疗机构药学会诊制度原则上应与本机构临床会诊制度保持一致，明确会诊人员要求、会诊流

程、会诊质量控制、评价改进等内容，以保证其有效执行。 

5.1.3 人员要求 

医疗机构应规定会诊药师的准入条件并对符合资质的人员进行备案。参与药学会诊的药师应当具

备会诊所需药学专业知识和相关临床药学工作经验，原则上符合以下条件之一： 

a) 具有主管药师及以上专业技术职务任职资格、取得临床药师岗位培训证书并从事临床药学工

作3年及以上； 

b) 具有副主任药师及以上专业技术职务任职资格、连续从事临床药学工作2年及以上。 

5.1.4 服务场所 

会诊场所宜选择在便于会诊药师获取患者医嘱、病历、检验检查等相关资料，便于与医护人员、患

者及家属沟通的地点。必要时，也可采用线上会诊形式。 

5.1.5 设施设备 

会诊场所应配置信息化工作站、影像学读片设备，必要时配置投影仪和远程会诊设备等。 

5.2 服务过程 

5.2.1 服务对象 

药学会诊的服务对象是经临床科室评估需药师会诊的，或需要院内多学科会诊并提交会诊申请的

患者。主要包括下列患者： 

a) 接受多系统药物或多专科治疗，需多学科协同诊治的患者； 

b) 药物治疗疗效不佳，效果不满意的患者； 

c) 疑似发生或已发生药品不良反应的患者； 

d) 特殊人群用药的患者。包括老年人、儿童、妊娠及哺乳期妇女、有严重药物过敏史、存在脏器

功能损害的患者等； 

e) 需要相关科室协同诊治的疑难、危重症患者； 

f) 接受血液透析、血液滤过、血浆置换、体外膜肺氧合等特殊治疗可能影响用药的患者； 

g) 进行药物浓度监测、药物基因检测，需结果解读和剂量调整的患者； 

h) 其他有药学会诊服务需求的患者。 

5.2.2 会诊流程 

5.2.2.1 明确会诊目的 会诊药师通过会诊申请明确会诊目的，必要时可与主管医师沟通。 
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5.2.2.2 查阅病历资料 会诊药师通过查阅病历资料了解患者病情，着重了解与药物治疗相关疾病和治

疗信息，包括患者的基本信息（年龄、性别、身高、体重、生活习惯等）、疾病信息（现病史、既往史、

家族史、过敏史、伴发疾病、并发症、病情进展等）、用药信息（用药史、药物治疗疗效、药品不良反

应、用药依从性等）等。 

5.2.2.3 问诊患者 会诊药师应对患者/家属进行问诊，以直接获取与会诊相关的信息。问诊应围绕会诊

目的进行，包括患者病情进展、药物治疗情况、药物治疗反应及用药依从性等。 

5.2.2.4 与医护人员沟通 问诊结束后，会诊药师应与主管医师和护士沟通，重点围绕患者药物治疗方

案、执行情况等相关问题，进一步评估病情和药物治疗情况。 

5.2.2.5 给出药学会诊意见 根据本次会诊目的并结合获取的患者信息，从药物治疗安全性、有效性、

经济性、适宜性、可及性、依从性等方面进行评估，基于患者具体情况和循证证据进行综合分析，最终

给出会诊意见。药师给出的会诊建议作为临床用药的有益参考，最终用药方案由临床医师确定。会诊意

见可包括但不限于： 

a) 提供适合患者个体化用药需求的用药方案建议。对现有药物治疗方案中的药物选择、用法用量、

疗程等提出具体优化意见。 

b) 制定药学监护计划。根据药物治疗方案提出需临床医师重点关注的药学监护内容，包括确定疗

效和安全性评价的时间点、观察患者用药后临床症状和体征变化、监测相关实验室检查指标及

影像学检查、进行治疗药物浓度监测或药物相关基因检测等。 

5.2.3 会诊时限 

药学会诊按照病情紧急程度可分为急会诊和普通会诊。急会诊在收到会诊申请后应立即响应，普通

会诊应在会诊发出后24小时内完成或在约定的时间完成。 

5.2.4 沟通技巧  

与患方沟通时，会诊药师宜基于患者的文化程度、精神状态及疾病情况，制定合适的沟通策略，对

未成年人或无自主行为能力的特殊患者要与其监护人进行沟通。与医护人员沟通时，会诊药师在了解患

者信息的基础上，运用相关专业知识和术语进行沟通。 

5.2.5 医疗文书管理 

药师提供药学会诊服务应有医疗文书记录，并签字确认，原则上与本机构临床会诊记录格式保持

一致，该文书纳入住院或门诊病历管理。 

5.3 质量管理与评价改进 

5.3.1 质量控制 

5.3.1.1 医疗机构应当将药学会诊纳入本机构医疗质量管理与控制体系，严格落实相关管理规范与规

章制度，保障医疗质量和医疗安全。 

5.3.1.2 医疗机构可制定药学会诊质量控制指标，定期对会诊的数量、质量和效果进行评价。药学会诊

质量控制指标包括会诊数量、会诊人员资质、会诊及时率、会诊书写合格率、会诊采纳率、会诊差错率、

临床和患者满意度等。 

5.3.1.3 药学部门可建立会诊质量考核体系，将会诊质量控制指标纳入会诊药师绩效考核，激励高质高

效完成会诊。 

5.3.2 评价改进 
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5.3.2.1 医疗机构应当配备足够数量的会诊药师以满足药学会诊需求，并积极创造条件帮助药师通过

规范化培训、进修、学术交流等活动提升专业素养。 

5.3.2.2 药学部门应定期对药学会诊病例进行归纳总结，重点收集危重、疑难和典型病例供药师研讨学

习，持续提升药师会诊能力。 

5.3.2.3 按会诊质量标准进行质量考核，发现会诊质控指标明显下降时，药学部门须及时分析原因，针

对性地制定改进措施，评价改进效果。 
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