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药品管理是医院管理的一部分，直接关系着治疗效

果、医院形象、经济利益等。药品贮存是药品管理中非常

重要的一项，管理不当会造成药品出现物理变化或化学

变化，影响疗效，甚至会衍生毒性物质，影响患者生命健

康犤１犦。冷藏药品是指对贮存和运输有冷处温度要求的药

品犤２犦。根据２０１５年版《中国药典（四部）》，冷处是指２～１０℃
的贮藏运输。冷藏药品由于其化学结构或剂型的特殊

性，稳定性受温度变化影响较大，２～１０℃时药品质量
较稳定；温度过高时，会加快氧化、分解、水解、差向异构

化等化学反应的速率，易挥发者更易挥发，熔点低者更

易熔化，甚至加速寄生虫、微生物等的生长，导致药物霉

变、腐败犤３犦。因此，合格的药品贮存温度对于保障药品质

量至关重要。

冷藏药品的冷链是指从生产后到患者使用的各环

便携式保温装置对门诊患者冷藏药品贮运温度的影响

邓汝波，陈云平，陈章华，曾丽萍，罗志伟，黎秀平，王衍洪△

（中山大学附属东华医院，广东 东莞 ５２３１１０）
摘要：目的 分析便携式保温装置对门诊患者冷藏药品贮运温度的影响。方法 设计“冰袋 ＋密实袋”“冰袋＋保温袋”２种便携式保温
装置，对门诊患者发放上述保温装置，帮助其储运冷藏药品。选取医院 ２０１９年３月至７月的门诊取药患者１３８例，按所取冷藏药品贮
存温度分为Ａ组、Ｂ组、Ｃ组，各４６例。Ａ组常温贮存药品，不使用保温装置；Ｂ组冷处贮存药品，使用“冰袋 ＋密实袋”；Ｃ组冷处贮存药
品，使用“冰袋＋保温袋”。记录患者取药后１ｈ内的起始、途中（最低、最高）、结束贮运的温度。结果 Ａ组起始、途中（最低、最高）、结束
贮运的温度分别为牗２５．９５±１．８８牘℃，牗２４．９７±２．９０牘℃，牗３０．９０±５．５３牘℃，牗２９．５３±６．５０牘℃，显著高于 Ｂ组的牗６．４２±２．４８牘℃，
牗５．２６±１．８９牘℃，牗９．４６±２．１７牘℃，牗７．９６±２．４１牘℃和 Ｃ组的牗５．７８±２．１８牘℃，牗４．４８±１．６９牘℃，牗８．６５±２．０９牘℃，牗６．６０±２．６５牘℃
（Ｐ＜０．０５），Ｂ组与 Ｃ组间无显著差异（Ｐ＞０．０５）。结论 使用便携式保温装置“冰袋 ＋密实袋”“冰袋＋保温袋”均可维持门诊患者
冷藏药品的贮运温度，保证取药后１ｈ内冷藏药品在药品说明书规定的温度范围内，可确保药品的质量。相较于“冰袋＋保温袋”装置，
“冰袋＋密实袋”装置成本低，值得临床推广。
关键词：便携式保温装置；门诊患者；冷藏药品；冰袋；密实袋；保温袋；贮运温度
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基金项目：广东省东莞市社会科技发展一般项目犤２０１８５０７１５０４６１２３０犦。
第一作者：邓汝波，男，大学本科，主管药师，研究方向为药事管理和医院药学信息化与自动化，（电子信箱）１３７１３０９９４５８＠１６３．ｃｏｍ。

△通信作者：王衍洪，男，硕士研究生，主任药师，研究方向为药事管理和医院药学信息化与自动化，（电子信箱）１５９４６５３３６４＠ｑｑ．ｃｏｍ。
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表１ ３组患者一般资料比较（ｎ＝４６）
Ｔａｂ．１ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｔｈｅｐａｔｉｅｎｔｓ′ｇｅｎｅｒａｌｄａｔａａｍｏｎｇｔｈｅｔｈｒｅｅ

ｇｒｏｕｐｓ（ｎ＝４６）

组别

Ａ组

Ｂ组
Ｃ组

Ｐ

年龄（Ｘ±ｓ，岁）

３４．６１±４．８８
３７．０７±１６．４８
３９．６７±１１．５６
＞０．０５

性别（男 ／女，例）

２７／１９
１８／２８
２０／２６
＞０．０５

温度 ／℃
３５
３０
２５
２０
１５
１０
５
０
０ １０ ２０ ３０ ４０ ５０ ６０ ７０

ｔ／ｍｉｎ

图１ ３组患者平均贮运温度 －时间曲线图（ｎ＝４６）
Ｆｉｇ．１ Ｃｕｒｖｅｆｉｇｕｒｅｓｏｆａｖｅｒａｇｅｉｎ－ｔｒａｎｓｉｔｔｅｍｐｅｒａｔｕｒｅ－ｔｉｍｅｉｎ

ｔｈｅｔｈｒｅｅｇｒｏｕｐｓ（ｎ＝４６）

节犤４犦。目前，冷藏药品从生产厂家到医药公司，甚至医院

药库、药房，各环节均有冷藏车、保温箱、冷库、医用冷藏

箱等冷链设施，贮运过程中的温度均严格可控。但普通

患者缺乏药品贮存知识，可能造成药品因家庭贮存条件

不良而影响药品质量，增加不良反应风险犤５犦。国内南方

天气普遍高温，以广东省为例，查询广东省气象局网站

（ｈｔｔｐ：／／ｇｄ．ｃｍａ．ｇｏｖ．ｃｎ／）２０１８年至２０１９年数据，４～１１月
全省各地平均气温均超２０℃，５～９月各地平均气温超
２５℃，部分地市极端气温最高达 ３８℃。大部分患者取
药后返家途中均无任何冷藏保温设备及措施，故冷藏药

品自门诊患者取药起，即出现“断链”风险。搜索万方医

学网，国内目前对冷藏药品冷链的研究侧重于药品生

产、流通领域犤６－８犦，以及医院内的贮存、管理犤９－１３犦，而对

患者取药后的贮运环节尚无相关研究。

针对上述现状，拟设计 ２种便携式保温装置———
“冰袋＋密实袋”“冰袋＋保温袋”，免费发放给处方中含
冷藏药品的门诊患者，帮助其对冷藏药品的贮存运输，

探索一种简单、有效、经济、可行的方法或装置，以解决

冷藏药品“最后一公里”的贮运问题，进一步保证药品质

量，保障患者用药安全。现报道如下。

１ 资料与方法

１．１ 仪器与材料

ＲＣ－５型温度记录仪（江苏省精创电气股份有限公
司）；冰袋牗博沃尼克 ＜北京 ＞运动用品有限公司，规格
为 ４００ｍＬ牘；密实袋牗脱普日用化学品 ＜中国 ＞有限公
司，规格为２０．８ｃｍ×１８ｃｍ牘；保温袋（义乌市爱奇文化
用品有限公司，规格为２４ｃｍ×１２ｃｍ×１８ｃｍ）。
１．２ 病例选择与分组

选取我院２０１９年３月至７月８：００～１８：００的门诊
取药患者１３８例，按所取冷藏药品贮存温度分为 Ａ组、
Ｂ组、Ｃ组，各 ４６例。Ａ组常温贮存药品，无保温装
置；Ｂ组冷处贮存药品，使用“冰袋＋密实袋”装置；Ｃ组
冷处贮存药品，使用“冰袋＋保温袋”装置。３组患者一般资
料比较，差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。

１．３ 方法

同１ｄ内，各随机选取符合分组条件的１例门诊取
药患者。Ａ组，药师将温度记录仪（初始温度为常温）、所

取药品置入药品袋中，记录取药后药品的贮运温度；Ｂ
组，药师将已置医用冷藏柜中预冷至２～８℃的“冰袋＋
温度记录仪”和冷藏药品置入密实袋中，记录取药后药

品的贮运温度；Ｃ组，药师将已置医用冷藏柜中预冷至
２～８℃的“冰袋＋温度记录仪”和冷藏药品置入保温袋
中，记录取药后药品的贮运温度。取药１ｄ后，药师回收
上述温度记录仪，提取温度记录仪中自患者取药后 １ｈ
的温度（温度记录仪已设置为每２ｍｉｎ记录１次）。
１．４ 统计学处理

以各组取药后１ｈ内的起始、途中（最低、最高）、结
束及平均贮运温度为指标，采用 ＳＰＳＳ２４．０统计学软
件分析。计量资料以 Ｘ±ｓ表示，组间比较行方差分
析；组间多重比较行 ＬＳＤ检验。Ｐ＜０．０５为差异有统计
学意义。

２ 结果

结果见图１和表２。

３ 讨论

３．１ 有效性

与无保温装置比较，使用“冰袋 ＋密实袋”“冰袋 ＋
保温袋”均可有效保持药品 １ｈ贮存温度在 ２～１０℃；
使用“冰袋 ＋密实袋”，药品贮存温差大于 １９℃；使用
“冰袋＋保温袋”，药品贮存温差大于２０℃。可见，使用
便携式装置“冰袋 ＋密实袋”“冰袋 ＋保温袋”均可有效

表 ２ ３组患者取药后 １ｈ不同时间点冷藏药品贮运温度比较
（Ｘ±ｓ，℃，ｎ＝４６）

Ｔａｂ．２ Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｉｎ－ｔｒａｎｓｉｔｔｅｍｐｅｒａｔｕｒｅｏｆｒｅｆｒｉｇｅｒａｔｅｄｄｒｕｇｓ

ａｔｄｉｆｆｅｒｅｎｔｐｏｉｎｔｓｗｉｔｈｉｎ１ｈａｆｔｅｒｂｅｉｎｇｔａｋｅｎｉｎｔｈｅｔｈｒｅｅｇｒｏｕｐｓ
（Ｘ±ｓ，℃，ｎ＝４６）

注：与Ａ组比较，Ｐ＜０．０５；与Ｂ组比较，△Ｐ＞０．０５。
Ｎｏｔｅ：ＣｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｔｈｏｓｅｉｎｇｒｏｕｐＡ，Ｐ＜０．０５；ｃｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｔｈｏｓｅ

ｉｎｇｒｏｕｐＢ，△Ｐ＞０．０５．

组别

Ａ组

Ｂ组

Ｃ组

Ｆ值

Ｐ

取药后１ｈ起始

２５．９５±１．８８
６．４２±２．４８

５．７８±２．１８△

１２５７．９５５
＜０．０５

途中最低

２４．９７±２．９０
５．２６±１．８９

４．４８±１．６９△

１２５３．９０１
＜０．０５

途中最高

３０．９０±５．５３
９．４６±２．１７

８．６５±２．０９△

５５３．００９
＜０．０５

结束

２９．５３±６．５０
７．９６±２．４１

６．６０±２．６５△

４１４．０６１
＜０．０５

Ａ组牗无保温装置牘
Ｂ组牗密封袋 ＋冰袋牘
Ｃ组牗保温袋 ＋冰袋牘
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保持冷藏药品的贮运温度，满足药品说明书规定的贮运

温度要求。

３．２ 便携性与经济性

为处方中含冷藏药品的门诊患者提供便携、经济、

可靠的保温装置，解决了冷藏药品“最后一公里”的贮运

问题，可提高患者的满意度，保障其用药安全，提升医院

药学服务水平。与目前市售保温产品比较，市售便携式

保温装置体积更小，“冰袋＋密实袋”约为１６ｃｍ×１４ｃｍ×
５ｃｍ，“冰袋 ＋保温袋”约为２４ｃｍ×１２ｃｍ×１８ｃｍ，质量
均不超过０．５ｋｇ，结构简单，携带方便，可满足我院大部
分门诊患者贮运一次处方量冷藏药品的需求。市场上尚

无类似的便携式保温装置，故依据上述设计，加以技术

改造，并获得一项实用新型专利“一种门诊药品便携式

冷藏装置”（专利号为 ＺＬ２０２０２０４４５５３５．０）。成本方面，
冰袋每个２元，密实袋每个０．３２元，保温袋每个１９．９元
（上述价格参考京东商城），故使用“冰袋＋密实袋”（每套
２．３２元）较“冰袋＋保温袋”（每套２０．２２元）有显著成本
优势。由于使用“冰袋＋密实袋”“冰袋＋保温袋”的保温效
果无显著差异，故建议使用“冰袋＋密实袋”保温装置。
３．３ 患者依从性

１牘通过讲座、培训等形式，加强药师在冷藏药品知
识方面的学习，充分认识冷藏药品按要求贮存的重要

性，落实用药交代；２牘根据中国医师协会发布的《患者安
全目标（２０１９版）》犤１４犦，药品的使用安全需患者配合，让
患者主动参与冷藏药品的合理贮存管理，能提高患者用

药安全，通过药品宣传专栏、公众号推送文章等形式，做

好宣教工作，让患者认识到冷藏药品贮运的重要性，并

做好冷藏措施。

３．４ 应用前景

２０１９年１２月底，新型冠状病毒（简称新冠）肺炎疫
情暴发，为减少疫情期间医院人群聚集和交叉感染风

险，国家卫生健康委员会印发《关于深入推进“互联网＋
医疗健康”“五个一”服务行动的通知》牗国卫规划发
〔２０２０〕２２号牘，要求各地医疗机构充分发挥“互联网 ＋
医疗”的独特优势，规范互联网诊疗咨询服务，拓展线上

医疗服务空间，引导患者有序就医，缓解疫情传播犤１５犦。

复杂、严峻的新冠肺炎疫情，一定程度上加快推动了国

内各大医院“互联网＋医疗”的建设进程。通过“互联网＋
物联网”“线上诊疗 ＋送药上门”，医生线上远程为患者
提供诊疗服务、开具处方，如患者选择配送药品，在患者

无法自主控制药品贮运温度的情况下，根据《药品管理

法（２０１９年修订）》第七十一条规定，医疗机构有责任
为有需要的患者提供药品保温贮存服务犤１６犦，以确保药

品质量。因此，便携、经济可靠的药品保温装置的市场潜

力巨大。

３．５ 局限性及未来研究方向

本研究只限于便携式保温装置贮存 １ｈ的温度考
察，虽可确保我院大部分患者冷藏药品的贮存要求，但

未进一步研究温度达标范围的贮存时间区间。如个别患

者因各种原因贮存超过 １ｈ时，则无法满足要求；且随
机选择患者，未考虑出行方式，如步行、骑自行车、乘坐

公共交通、自驾车等对药品贮运温度的影响。未来研究

中将通过优化装置结构，研究可确保冷藏效果达１２～２４ｈ
的便携、有源 ／无源保温装置，并可实时提供温度数据，
当温度异常时能发送警示信息，以满足冷藏药品长时间

的贮运需求。
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