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摘要：目的 总结武汉方舱医院新型冠状病毒肺炎（ＣＯＶＩＤ－１９）的药学服务实践经验，探讨突发公共卫生事件中药学服务体系建设。
方法 参考相关政策和上级指导意见，以及紧急事件医疗救助经验，结合应对 ＣＯＶＩＤ－１９疫情的武汉方舱医院的药学服务实践
进行分析。结果 应急药品的储存和调运、应急药物信息系统ＡＰＰ的建设与使用等药学服务，保障了方舱医院病例用药续航和用药安全。
结论 方舱医院药事管理经验可为突发公共卫生事件中药事管理提供参考，为进一步优化应急药学服务提供导向。
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为了应对新型冠状病毒肺炎（简称新冠肺炎，

ＣＯＶＩＤ－１９）疫情，让确诊轻症患者得到及时隔离、治疗
和监测，２０２０年 ２月 ２日，国家卫生健康委员会（简称
国家卫健委）及武汉市相关部门迅速启动方舱医院建

设，联合疫情防控定点医院一起对抗ＣＯＶＩＤ－１９疫情。
无论从目前的感染数据分析，还是从流行病模型分析，

均充分证明我国针对ＣＯＶＩＤ－１９疫情采取的干预措施
非常有效，方舱医院扭转了我国疫情防控一度极为被动

的局面犤１犦，多国也纷纷效仿，开始建立方舱医院犤２－４犦。作

为在武汉方舱医院工作过的药学工作者，在此结合方舱

医院的药学服务实践，探讨突发公共卫生事件中药事管

理及药学服务体系的建设与完善，为未来可能应对突发

公共卫生事件的药学应急保障提供参考。

１ 武汉方舱医院药学服务体系建设

１．１ 应急救援药物模块化
应急救援药物的选择不同于常规药物，既要有

ＣＯＶＩＤ－１９治疗的针对性，又要考虑常规基础疾病治
疗的持续性。因此，对药学工作者的整体判断能力具有

较高的要求。首先，药学工作者不仅要具备药学专业知

识与技能，还要掌握部分临床技能和地质常识，如抢救

药品分类，对传染病的综合判断，对所处环境中流行病

的预估及分类等，从而对应急救援药物的遴选类型进行
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相应调整；其次，要掌握当地居民饮食结构，以便对应急

药物进行细化处理；同时，还要结合老龄化人群、慢性病

种如高血压、糖尿病、高血脂、骨关节疾病等，大致拟订

出应急救援药品名单，在此基础上合理、系统地增加药

物，加设内、外、妇、儿、消化、皮肤、神经等多学科常见疾

病用药；最后，将药品名称规格、数量等项单独制表，组

合形成药品单元模块，根据不同类型的患者制成相对应

的药品模块，如轻、中、重型患者用药模块、中药汤剂模块

等，在单元模块中根据任务所需增减药品种类和数量。一

般按受灾人员１０００人作为基础量，药品基数按２０％作
为参考，其备药基数为２００，在此基数上作适当调整。
１．２ 日常药品储备

用药模块设计成型后，应急救援药品的储备就简单

易行。将用药模块以电子文件形式存档，储备药品要每

日盘点，清理效期，按“先进先出，近效先出”原则，对应

急库中的实物进行合理投放使用。对于新进库远效期药

品入库，如遇不同厂家生产的药品规格、剂量完全不同

时，需上报应急指挥部负责人，商讨权衡后，方可重新补

录进入模块。

１．３ 药品增补及运送方式
应急救援药物储备实行动态管理，在运输过程中有

以下几种方式可供参考。

自行携带：救援车辆上会配备移动医院药房，可将

随行药品妥善保存于移动药房内，配备冷链运输箱，低

温时长不低于４８ｈ。到达任务点后，将药品分类转存于
分体式药品柜中，应等待车载冷链系统开启，温度下降

至规定冷藏条件后，方可将移动冷藏箱中药品转存于车

载冷链箱中。如果携带药品数量较多，也可将部分药品

安置于有携带能力的救护车上。在任务“空窗期”及时盘

点药品消耗情况，对消耗量大且治疗效果明显的药物进

行补充。如时间充裕，可从后方医院进行增补，将所需药

品列表，规划数量，拍照或登记做账后，传送至医院应急

办负责人，再通知药库负责人准备所需药品，后方由医

院应急办和药库负责人进行双签字确认后发出。

应急指挥部调度：通过应急指挥部调度安排，与当

地应急办联手，安排前往当地有救治能力、药品储备较

丰富的医院，应急调度所需药品，通过合理的手续进行

移交处置。

利用军地联手机制：通过军地双方应急指挥部协

调，从军方获取所需药品，利用军方远程投放能力，将药品

送至处置点，进行药品发放，必要时可使用直升机空投。

１．４ 任务结束后药品处置
方舱医院关舱后，应立即对剩余药品、消耗药品进

行复核，确认无误后，从药学部签单走账，再报送至应急

办。对受灾人群进行跟踪回访，以确认治疗效果。对于还

需用药治疗的患者，参与临床医师讨论持续用药方案

后，适当延长２～３ｄ的治疗药物使用量，以巩固治疗效果。
对于处于疫区的药品，应当作合理销毁处理，因为疫区救

援时药品也同样处于“暴露”状态，被污染风险极大。

１．５ 药事管理ＡＰＰ设计和使用
在应对此次新冠肺炎疫情的患者救治过程中，建立

了 １６个武汉方舱医院，每一个方舱医院的基础建设条
件各不相同。有的方舱医院有网络接入，在方舱药房端

可以和正常医院一样，使用医院信息系统（ＨＩＳ系统）为
患者开具处方，实现“照方调配”功能。但有些方舱医院

未实现网络覆盖，无法实现为患者下达医嘱后同步调

配。为了快速解决这种尴尬局面，药房工作人员以医院

药房ＨＩＳ系统操作界面为母本，设计了一套可用于紧急
使用的药房 ＡＰＰ。该ＡＰＰ的特点在于，可利用手机自带
的４Ｇ和５Ｇ网络为通路，无需依赖外源性网络设备，既
可与医师手持平板机系统联网并机操作，又可作为独立

系统运作，不依靠任何外部设备，只需手机下载ＡＰＰ，就
可实现同步同平台远程操作，且简单有效。

该ＡＰＰ的功能包含处方发药功能、库存查询功能、
处方查询功能、数据导出与导入功能，详见图１。
２ 应对突发公共卫生事件的药学服务体系建设思考

２．１ 临床药学方面
此次方舱医院药学服务的实践经历告诉我们，目前

应对突发公共卫生事件的药学服务基本停留在药品保

障和药品调剂阶段，临床药师的参与度极低，中药临床

药师参与度更低。原因可能为临床药学在突发公共卫生

事件中的重要性缺失，临床药师的患者药物治疗方案救

应急药品

发放流程及注意事项

入库流程及注意事项 录入数据时可申请手机或后台录入数据

药品名称

规格

总数量

手机端 ＡＰＰ：显著药品名称、剩余数量

医师下达医嘱 系统自动扣减消除，显示剩余库存量

按病区生成单号 确认药房接收信息

确认汇总用药量按病区自动统计药品种类

药师按病区单号摆药 发放 确认

药品在库

用药申请

确认

图１ 应急药品入库和发放流程

注意：设定库存警戒线，小于５盒不能开出

字体设定为红色，作为警惕色

医师端可下达特殊用药申请 由药师判读是否采纳或驳回

录入后手机端均可见药师可在手机ＡＰＰ端手动增添不在目录内的药品

自动显示库存不足药品

导出的数据能显示消耗对比量数据统计及查询
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治能力与公众及医师的期望有差距，临床药学参与突发

公共卫生事件的演练极少。

国家卫健委办公厅相继发布《关于加强信息化支撑

新型冠状病毒感染的疫情防控工作的通知》《关于做好

新型冠状病毒肺炎出院患者跟踪随访工作的通知》，要

求做好新冠肺炎患者治愈出院后的跟踪随访工作犤５犦，鼓

励各地充分运用信息手段开展随访，实现全流程管理，更

好地促进患者康复。因此，临床药师可以利用信息化技术

手段，对患者用药进行监测和随访，实现用药全程追踪，并

对重点患者进行用药教育和药品不良反应监测。

２．２ 应急药学体系还存在较大的完善空间
此次疫情以来，全国各地的援鄂医疗队中，药师仅

有 ６３名，其中有４０名是军队系统人员，药学技术服务
体系不健全。

２００８年“汶川大地震”灾害发生以后，我国应急救
援管理体系的建设受到高度重视，并呈快速发展态势犤６犦。

总体来看，我国药品应急管理体系建设不断完善，体制机

制不断完善，协同协作不断深化，政策法规和标准体系更

加健全，能力建设特别是应急演练等不断强化，专业化水

平不断提高，信息化应用水平不断提升，更加重视社会舆

情的收集、反馈，应对更加及时。但我国药品应急管理工作

起步相对较晚，各项工作开展的系统化、科学化、专业化、

有序化水平仍不高，整体来讲应急药学体系存在较大的完

善空间。纵观整个应急救援体系，还存在诸多不足，如在医

疗物资储备方面，应急救援药物储备、应急救援物流及整

个应急救援药事服务网络的搭建，还显得不够完善，尤其

是对药物保障及药学服务还显得不够重视。自此次

ＣＯＶＩＤ－１９疫情暴发以来，随着各种流通环节的增加，应
急灾害救援体系和应急救援网络中医药储备预测等方面

均存在着不同偏差，储备误差也随之增大。建议区域化建

设应急药学体系，通过信息化技术手段，增加区域间协作

水平，从整体上提高我国应急药学的联动服务能力。

２．３ 加强信息化建设
应针对 ＣＯＶＩＤ－１９药品进行药品安全数据库建

设，对大数据背景下的数据进行分析与处理，并构建药

品安全突发事件应急决策知识库模型犤７犦。基于此，回顾

以往公共突发事件的应急救援实践，建立不同模块的药

品安全知识库，利用人工智能和传统的数据库技术，使其

不但可包含海量事实数据，而且还可包含规则和过程性知

识。面向药品安全突发事件的应急决策知识库的构建，应

以药品安全相关数据为知识基础，以语义表示和语义推

理为基本规则，以便未来积极应对突发公共卫生事件。

同时，应建立和完善应急药学信息化体系犤８犦，通过

组织结构重组、业务流程优化、资源共享，打破部门之

间、条块之间的阻碍，在药学与医疗、东部与西部、卫生

管理与药品监管之间，形成跨部门、跨行业、跨组织的协

同与网络化体系，为应急药学的发展提供机遇。

３ 结语

方舱医院的药学同仁们利用曾经参与医疗救助的

应急药学经验，动态研判国家政策要求，参考应急药学

服务建设相关文献，根据方舱医院实践，建立了一套符

合国情、符合当时疫情的药学服务体系，顺利完成了方

舱医院药学服务工作目标犤９－１０犦，保障了 ＣＯＶＩＤ－１９患
者的用药安全，未出现缺药断药和严重药品不良事件。

不足之处在于，在参与信息化全程管理中，未能对所有

患者进行用药教育和出院药品随访。希望加强临床药学

建设和信息化建设，期望国家法律化和细化应急药学服

务工作，以提高应急救援药事管理水平。
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