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某院２０１６年中药注射剂使用情况分析
梅 昭，奚 炜△，刘 晶

（三峡大学人民医院·湖北省宜昌市第一人民医院，湖北宜昌４４３０００）
摘要：目的为临床合理应用中药注射剂提供参考。方法采用回顾性调查方法，对２０１６年医院中药注射剂销售金额与构成比、用药频
度（ＤＤＤｓ）、日均费用（ＤＤＣ）、药物利用指数（ＤＵＩ）情况，以及各临床科室情况进行统计与分析。结果中药注射剂销售金额为１ ８５２． ３０
万元，占同期药品销售总金额的７． ４０％；祛瘀剂使用最广泛（５个品种，５个规格），注射用血栓通销售金额最高（３１７． ４７万元），注射用
丹参ＤＤＤｓ最大（６９ ７０８），部分品种同步性较差；康复肿瘤病区使用药品种数最多（１７种），神经内科药品销售金额居首（２３１． ７１万元），
内分泌科药品ＤＤＤｓ最高（１５８ ９７６）。结论中药注射剂临床应用日益增多，须加强合理用药管理和不良反应监测。
关键词：中药注射剂；销售金额；用药频度；日均费用；合理用药
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中药注射剂为中药的新剂型，与传统剂型相比，生
物利用度高，作用迅速，在急症、重症治疗方面发挥着不
可替代的作用犤 １ 犦。由于疗效肯定，中药注射剂使用量逐
渐增加，其安全问题的报道也随之增多。截至２０１２年，
中药注射剂引起的不良反应的占中药不良反应的
８０％，且药害事件影响逐步升级犤 ２ 犦，如茵栀黄注射液引
起不良反应３例，刺五加注射导致死亡１例犤 ３ 犦；因鱼腥
草过敏导致１０余例患者死亡，国家食品药品监督管理
总局当即停止７种鱼腥草系列注射剂的使用犤 ４ 犦。这些事
件引起了人们对中药注射剂使用安全的关注和质疑。中
药注射剂频发的不良反应除与药物自身和制剂因素有
关外，也与临床的不合理使用密切相关，如超剂量使用
活血化瘀类注射剂会引起凝血酶原增加和出血犤 ５ 犦，某些
药物给药过快易引起静脉炎等不良反应。临床药师医嘱
审核和用药干预过程中亦发现类似现象。为此，本研究
中对某院２０１６年中药注射剂使用情况进行回顾性分

析，为临床合理用药提供参考。现报道如下。
１ 资料与方法

从某院医院信息管理系统（ＨＩＳ）中提取２０１６年中
药注射剂应用数据，包括药品名称、规格、用量、销售金
额等。调查的中药注射剂均以批准文号“国药准字Ｚ”为
界定依据，药品分类参照《湖北省基本医疗保险、工伤保
险和生育保险药品目录（２０１０年版）》。以世界卫生组织
（ＷＨＯ）推荐的限定日剂量（ＤＤＤ）、用药频度（ＤＤＤｓ）、日
均费用（ＤＤＣ）作为评价指标。其中，ＤＤＤ值以（２０１０年
版）《中国药典·临床用药须知》和药品说明书推荐的平
均日剂量，并结合我院临床用药习惯确定；ＤＤＤｓ ＝药品
消耗量／药品ＤＤＤ值，对于一品多规的中药注射剂，将
各自ＤＤＤｓ相加取总和，ＤＤＤｓ越大，表明该药品临床使
用倾向性越大；药物利用指数（ＤＵＩ）＝用药金额排序／
ＤＤＤｓ排序，可反映用药金额与用药频度是否同步，其
值接近１． ０时表明同步性良好；ＤＤＣ ＝药品销售金额／

·药事·
Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌ Ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ



９２

Ｃｈｉｎａ Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌｓ
２０１８年２月２０日第２７卷第４期
Ｖｏｌ． ２７牞 Ｎｏ． ４牞 Ｆｅｂｒｕａｒｙ ２０牞 ２０１８

表１ 各类中药注射剂销售金额及构成比
门诊患者 住院患者

住院患者
表２ 门诊中药注射剂单品种使用情况 表３ 住院患者中药注射剂单品种使用情况

药品
喜炎平注射液
痰热清注射液
复方麝香注射液
醒脑静注射液
注射用血塞通
注射用灯盏花素
丹参注射液
注射用血栓通
参麦注射液
冠心宁注射液
柴胡注射液

金额（万元）
７０． ６０
１０． ８０
１０． ３１
２． ７０
１． ９３
１． ００
０． ４０
０． ００
０． ００
０． ００
０． ００

ＤＤＤｓ
２６ １５３
１ ５７９
１ ２４５
１６８
３８１
２０１
３４０
３
２
３

１８６

ＤＵＩ
１． ００
１． ００
１． ００
０． ５０
１． ２５
１． ００
１． ４０
０． ８９
０． ８２
１． ００
１． ５７

ＤＤＣ（元）
２６． ９９
６８． ４０
８２． ８０
１５９． ４０
５０． ６０
４９． ７３
１１． ６３
１１３． １０
８６． １０
３８． ２０
０． ３２

注射用血栓通
注射用丹参
参芪扶正注射液
疏血通注射液
血必净注射液
康艾注射液
醒脑静注射液
注射用血塞通
艾迪注射液
红花注射液
舒血宁注射液
痰热清注射液
参麦注射液
喜炎平注射液
冠心宁注射液
注射用灯盏花素
参附注射液
丹参注射液
柴胡注射液

金额（万元）
３１７． ４７
２６５． ５２
２０３． ０７
１７６． ６６
１２７． ６７
１２５． ５６
１２０． ０５
１００． ７２
７１． ０７
５３． ２９
４９． ０４
３９． ８４
３５． ８１
２２． ０６
２０． ３４
１６． ７６
８． １８
１． ８０
０． ０２

ＤＤＤｓ
２８ ０１５
６９ ７０８
１３ ５５４
１４ ７９５
５ ２７０
４ ２０３
７ ５３２
１９ ８４４
４ ６００
１３ １３９
５ ６７４
５ ８２５
２ ７９９
８ １９０
５ ５４５
３ ３５４
７１８
１ ５５１
６５０

ＤＵＩ
０． ５０
２． ００
０． ６０
１． ００
０． ４２
０． ４３
０． ８８
２． ６７
０． ６９
１． ６７
１． １０
１． ３３
０． ８１
２． ００
１． ３６
１． ０７
０． ９４
１． ０６
１． ００

ＤＤＣ（元）
１１３． ３２
３８． ０９
１４９． ８２
１１９． ４０
２４２． ２４
２９８． ７４
１５９． ４０
５０． ７６
１５４． ４９
４０． ５６
８６． ４３
６８． ４０
１２７． ９４
２６． ９３
３６． ６８
４９． ９８
１１３． ８５
１１． ６１
０． ３２

药品

用品种数最多，儿科仅限２个品种；内分泌科与骨科中
药注射液的ＤＤＤｓ位居前列。详见表４。
３ 讨论
３． １ 总体用药情况

心脑血管疾病和肿瘤疾病是影响人类健康的两大
元凶，西药已不能满足患者治病的需求，临床大都采取
中西药联合治疗的方式，该院祛瘀剂、抗肿瘤药及肿瘤
辅助用药在各类中药注射剂的使用中占主要地位，与文

扶正剂
解表剂
开窍剂
清热剂
祛瘀剂
抗肿瘤药
肿瘤辅助用药
温里剂
合计

品种（个）
１
１
２
２
５
０
０
０
１１

规格（个）
１
１
２
２
５
０
０
０
１１

金额（万元）
０． ０２
０． ００
１２． ９８
８１． ３９
３． ３７
０
０
０
９７． ７７

构成比（％）
０． ０２
０． ００
１３． ２８
８３． ２５
３． ４５
０
０
０

１００． ００

品种（个）
１
１
１
２
１０
２
１
１
１９

规格（个）
２
１
１
２
１４
２
１
１
２４

金额（万元）
３５． ８１
０． ０２

１２０． ０５
６１． ９０

１ １２８． ８７
１９６． ６３
２０３． ０７
８． １８

１ ７５４． ５３

构成比（％）
２． ０４
０． ００
６． ８４
３． ５３
６４． ３４
１１． ２１
１１． ５７
０． ４７

１００． ００

类别

药品ＤＤＤｓ，ＤＤＣ代表药品的使用成本，表示患者应用
该药品的日均费用。
２ 结果
２． １ 各类品种使用情况

该院２０１６年药品销售总金额为２５ ０３４． ８２万元，
其中中药注射液为１ ８５２． ３０万元（７． ４０％），且住院患
者的销售金额（１ ７５４． ５３万元）显著高于门诊患者
（９７． ７７万元）。中药注射剂共２０个品种２５个规格，其
中祛瘀剂品种和规格最多，其次为抗肿瘤药与肿瘤辅
助用药。各类中药注射剂销售金额及构成比见表１。
２． ２ 单品种使用情况

门诊中药注射剂中喜炎平注射液、痰热清注射液、
复方麝香注射液和醒脑静注射液的销售金额与ＤＤＤｓ

均居前列，且前三者ＤＵＩ均为１． ００，ＤＤＣ均在百元以
下，临床选择倾向较大；醒脑静注射液ＤＵＩ为０． ５０，同
步性较差。住院中药注射剂销售金额和ＤＤＤｓ前１０位
中，祛瘀剂占６位，其中注射用血栓通销售金额最高，注
射用丹参ＤＤＤｓ最大；ＤＤＣ在百元以下的有１１种，百元
以上的有９种；用药金额与ＤＤＤｓ同步性总体较好，多
数品种ＤＵＩ接近１． ００，亦有少数小于１． ００。详见表２
和表３。
２． ３ 临床科室使用情况

中药注射剂在该院各临床科室均广泛使用。神经内
科与内分泌科中药注射剂的销售金额居前两位，可能与
醒脑静注射液、疏血通注射液和注射用血栓通等药物在
该科使用的数量大、日均费用高有关；康复肿瘤病区使
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表４ 临床科室／病区中药注射剂使用情况

注：包括口腔科、烧伤整形科及皮肤科，ＥＩＣＵ指急诊重症医
学科。

科室／病区
神经内科
内分泌科
骨科
其他

综合内科
重症医学科
心内科
血液风湿免疫内科
心胸外科
康复肿瘤病区
普外科
心肾病区
呼吸内科
神经外科
消化内科
耳鼻喉眼科
儿科
产科
妇科
泌尿外科
ＥＩＣＵ

销售金额
（万元）／排序
２３１． ７１ ／ １
１６６． ２０ ／ ２
１６１． ６５ ／ ３
１４０． ６６ ／ ４
１４０． ５８ ／ ５
１４０． ０１ ／ ６
１０２． １０ ／ ７
９９． ５７ ／ ８
９２． ７８ ／ ９
８４． ８３ ／ １０
８１． ４４ ／ １１
７８． ４４ ／ １２
７３． ６１ ／ １３
６２． ７４ ／ １４
２６． ９０ ／ １５
２１． ７６ ／ １６
１４． ８４ ／ １７
１３． ７７ ／ １８
９． ４７ ／ １９
６． ５５ ／ ２０
４． ９１ ／ ２１

品种数
（种）／排序
１６ ／ ２
１０ ／ １３
１３ ／ ６
９ ／ １５
１４ ／ ３
１１ ／ １２
１４ ／ ４
１２ ／ ８
１２ ／ ９
１７ ／ １
１２ ／ １１
１３ ／ ７
１２ ／ １０
８ ／ １６
１０ ／ １４
５ ／ １９
２ ／ ２１
８ ／ １７
６ ／ １８
１４ ／ ５
５ ／ ２０

ＤＤＤｓ ／
排序

３４ ３４６ ／ ３
１５８ ９７６ ／ １
３６ ８１０ ／ ２
６ ９１８ ／ １１
２８ ２０３ ／ ４
９ ３２２ ／ ８
１３ ０７９ ／ ６
９ ４１１ ／ ７
８ ６７６ ／ ９
７ ６３７ ／ １０
４ １３１ ／ １４
１３ ７９０ ／ ５
６ ８９６ ／ １２
３ ９７９ ／ １５
３ ３８７ ／ １６
２ ７５３ ／ １７
５ ３１４ ／ １３
９９１ ／ １９
７２４ ／ ２０
４５３ ／ ２１
１ ０３８ ／ １８

献犤 ６ 犦的报道一致。
祛瘀剂多以丹参、三七、银杏等为主要活性成分，该

院以丹参为活性成分的注射剂品种有注射用丹参、丹参
注射液、冠心宁注射液，以及西药类别的丹参川芎嗪注
射液、参芎葡萄糖注射液，品种繁多，但功效作用相似，
给临床应用带来困扰犤 ７ 犦。注射用血栓通与注射用血塞
通，活性成分均为三七总皂苷，前者日均费用高，使用频
度大，同步性差；注射用丹参同步性虽好，但同类品种丹
参注射液日均费用更低廉，不过临床较少选择后者，说
明临床用药更倾向选择同一大类下高价药品，导致次均
费用高的药品使用比例偏高犤 ８ 犦，与利益驱使关系很大。
随着抗菌药物的严格管制，喜炎平、痰热清逐渐多用于
上呼吸道感染，两药均有一定的抗炎／抗菌作用，且不
增加抗菌药物的消耗，疗效和安全性均较好，受到门诊
青睐犤 ９ 犦。
３． ２ 药品说明书存在的问题和超药品说明书用药

中药注射剂说明书本身通常不够明确，所列给药剂
量与给药浓度波动范围较大，用药疗程仅有少数说明书
明确指出犤 １０ 犦。虽有文献报道其临床应用范围较广，但多
为辅助治疗，且缺少多中心、随机、双盲临床试验犤 １１ 犦，循
证证据不足，造成诸多中药注射剂的超说明书使用。

中药注射剂的超药品说明书使用主要体现在超适
应证、超用法用量和超疗程上犤 ８，１０ 犦。该院注射用丹参广
泛用于骨科围术期，虽有很多研究报道围术期活血化瘀
类中药注射剂的应用，但与说明书标示的用于胸痹血瘀
证不符；围术期使用剂量过大、时间过长，造成使用金额
与ＤＤＤｓ过高，同步性好，给药物动态监测预警造成假
象犤 １２ 犦。醒脑静注射液在该院使用涉及１４个科室，特别
是下半年使用数量异常增长，提示临床使用不合理，刘
芳等犤 １３ － １４ 犦就医师对醒脑静的临床应用认知调查的结果
提示，３８． ７％的中医师选择非药品说明书中的适应证，
１７． ５％的临床使用缺乏证据支持，单次剂量高于说明书
规定剂量，平均疗程１４． ６ ｄ，与说明书提示的疗程不宜
过长或应在急性期使用不符，该院情况与之基本一致。
３． ３ 合理用药建议

优化医院品种供应：２０１７年版医疗保险药品目录
中，收载了西药注射剂６１１种，中药注射剂４９种。该院
供应２０个品种，祛瘀剂占１０个品种，主药丹参成分中
西药共有５个品种，其次为三七总皂苷和灯盏花素，各
有２个品种。该院虽为综合医院，但中药注射剂主要用
于西医治疗犤 ９ 犦，应根据该院诊治疾病谱，优化品种结构，
避免医师因品种间的差异导致选择错误。

加强医师中医药理论学习：中药注射剂的使用是以
中医辨证施治理论为前提。临床常用清热解毒类和活血
化瘀类注射液的中药成分药性多偏寒凉，用于脾胃虚寒
的患者会导致阳气受损，脾胃气机升降失调，从而导致
一系列胃肠道不良反应犤 １５ 犦。另外，中药注射剂组成复
杂，某些成分稳定性差，输液时应按照药物理化特点选
择溶剂种类；同时，在其自身药效物质基础尚不明确的
前提下，不遵循中医配伍原则，将导致不良反应发生率
明显升高。临床医师在临床使用中，应严格遵照药品说
明书，杜绝超剂量、超功能主治用药，严格规范静脉输液
流程，严禁中西药注射剂混用，注重辨证施治。

强化药事管理职能和临床药师作用：应充分发挥医
院药事管理职能，在药事管理与药物治疗学委员会下设
中药注射剂管理小组。利用药物评价方法寻找监控的品
种和异常使用的科室，建立专项药物考核指标，加强临
床药师医嘱审核和临床沟通的力度，运用ＰＤＣＡ方法跟
踪反馈，促进合理用药犤 １６ 犦。
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