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1994年，联合国《国际人口与发展的报告》提出，赋

予妇女权利，让妇女在各阶段充分参与政策的拟订和

决策，作为积极的决策者、参与者和受益者参加教育、

保健等与人口有关和其他方面的活动，确保加强妇女

对可持续发展的贡献［1］。中国传统的“家本位”文化及在

其影响下的性别分工模式［2］，使得妇女在发挥家庭健康

管理作用时具有独特的潜力与优势。女性往往比男性

更关注自身及家庭成员健康，也更愿意寻求治疗，且在

家庭中通常也是妇女鼓励家庭成员就医或寻求其他医

疗保健专业途径，并参与家人的用药照护。因此，女性

在家庭健康维护中拥有特殊的优势和地位，是最接近

家庭健康管理专业人员的非专业护理人员，而药师作

为公众用药健康的守护人，具有保障家庭用药安全的

重要作用，但目前药师在家庭用药健康方面的作用还

未完全体现。本研究中探索药师以妇女为纽带，参与家

庭健康管理的方式及产生的影响。其中妇女是指广义

上的成年女性，在以家庭为单位的社会生活中除是其

本身外，还扮演着女儿、妻子、母亲的角色。

1 全球药师助力妇女家庭健康管理能力提升路径

1. 1 药师与妇女的关系及其影响

药师与妇女的关系是女性重视药房作为社区资源

的关键，影响妇女在解决其健康问题方面的积极性，大

多数妇女会积极地参与相关的社区药房活动［3］。一项针

对英国社区药店 35岁及以上人群的横断面调查发现，

女性比男性更有可能获得药品及用药咨询，且年龄越

长的女性获取用药咨询的可能性越高［4］。因此，妇女更

愿意接受药师的用药指导。

2001年前后，在北爱尔兰的某些地区，财政支持并
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建立了社区与药房的伙伴关系。这项耗资 100万英镑的

政府项目，旨在利用当地药房消除引起某些地区不良

健康的原因。当地镇上的妇女把药房视为社区资源，她

们与当地药师关系密切。社区药师注意到，由于缺乏便

利的交通、儿童保育和家庭支持，同时由于家庭妇女的

脆弱性和孤立性，许多年轻母亲需要服用抗抑郁药。随

后，在全科医师的参与下，药师便在当地药房为附近社

区家庭妇女设立了一个每周讨论小组。从一个由 8名妇

女组成的为期 6周的讨论小组开始，直到 7年后，该项

目已发展为一项与健康有关活动的年度方案，每周约

有 50名当地妇女共同讨论家庭健康，包括中草药保健、

反射和精神疗法，以及家庭压力管理等内容［5］。药师在

医疗体系中的独特地位使其成为最易接触到的医疗专

业人员，因此这也为药师参与到妇女及其家庭成员的

健康管理中创造了条件。

1. 2 药师通过健康知识科普提高妇女家庭健康管理能力

随着医疗成本的升高和医疗工作者负担的加重，

发挥药师的专业知识和技能，可为实现全民健康作出

贡献。同时，妇女在家庭健康管理和社区保健方面发挥

着关键和不可忽视的作用［6］。
药师在向公众宣传健康保健知识、增强其对自我

健康管理能力的同时，还需提供高质量、可理解且易接

受的保健信息和专业知识。如今，各种各样的保健信息

触手可及，但信息的有效性和权威性却无法保证。医疗

卫生系统专业人员是最可靠和最值得信赖的信息来源，

而药师往往被视为其中最值得信赖的人。国际上多数药

师协会制订了针对一般人群及特殊群体（如儿童、老年

人、移民）的综合家庭保健科普方案，这些方案有助于提

高妇女对健康知识及家庭健康管理的认知，促进其健康

管理技能的提升［7］。西班牙《全国妇女健康报告》［6］指出，

健康知识普及率低对妇女的影响大于男性，因此妇女的

家庭健康管理教育具有重大的意义且应被重视。

西班牙制药官方协会总理事会于 1992年发起了一

项 3 000多名药师参与的 PLENUFAR保健活动［8］，该项

活动旨在强调母亲作为家庭主妇在保证子女营养状况和

饮食习惯方面的作用，目的是通过持续的课程，向妇女传

输科学营养方面的知识，并将其应用到家庭实际饮食中。

参与其中的药师为6万多个家庭提供咨询，共约24万人。

结果显示，参与后，家庭饮食中蔬菜、沙拉、水果和鱼的

消耗量增加，而香肠、蛋糕、鸡蛋、巧克力和酒精饮料的

消耗量减少。不仅如此，考虑到女性的特殊生理情况，药

师还针对妊娠期、哺乳期及围绝经期和绝经后妇女的特

殊时期及生理状态，提供必要的营养饮食指导及健康宣

教，从而提高其家庭生活的质量和健康管理能力。

1. 3 药师帮助妇女增强合理用药意识

药物的合理应用不仅可降低患者死亡率，提高生

活质量，还可减少医疗总费用。然而许多研究表明，发

达国家中仅 50%的患者能正确用药，而其他国家这一

数字甚至更低［9］。这表明，在患者的用药教育方面还存

在不足。合理用药可提高患者的用药依从性，将很大程

度上使其受益。

国际监测系统医疗信息研究所 2012年的一项研究

表明［10］，通过优化药物使用，可节省 5 000亿美元（占医

疗支出总额的 8%）。这项研究考虑了用药依从性差、使

用非最佳仿制药、用药错误、抗生素滥用、药物管理不

当等用药问题。其中用药依从性差占全球可避免的总

医疗支出的 50%以上，影响最大。这项研究建议加强药

师在干预患者用药依从性方面的作用。

合理用药的目标是使医疗保健系统的各组成部分

在药物应用时保持要求及标准的基本一致，以确保患

者获得正确的药物，并能正确地使用，从而获益。如对

患者进行合理用药重要性的教育，对于提高其生活质

量、降低发病率和死亡率及控制医疗保健的总费用将

有积极影响［11］。药师支持下妇女在家庭健康管理等方

面发挥作用的途径见图1。
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图1 药师帮助妇女发挥家庭健康管理作用的途径

Fig. 1 Pharmacists′ support for women playing the role of family
health care

药师的指导及支持帮助妇女增强合理用药意识，

并安全地使用药物。在特定的教育及培训下，妇女能参

与到家人的疾病管理和复杂治疗中，保证家人中的特

殊人群（如儿童、老年人）、特殊时期（妊娠期、哺乳期

等）使用针对确定疾病的药物，识别药品不良反应，避

免药物与药物以及药物与食物的相互作用。此外，还参

与到药物的获得、储存、保障、分发、管理和处置等家庭

使用药品环节，从而促进药物依从性的提高及药物的

安全管理。不仅如此，药师还应鼓励妇女了解自己的健

康状况，提高对预防疾病重要性的认识，这将对她们自
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身及其家庭生活质量产生积极的影响。

2 我国家庭购药及家庭健康管理情况分析

家庭是社区的基本组成单元，同时也是社区健康

管理的基本单位，具有自身的发展周期，不同阶段存在

不同的健康需求和问题［12］。2020年艾瑞资讯《中国居民

购药调研白皮书》数据显示，2019年我国购药用户

（1 294名）中女性占 63. 8%，男性占 36. 2%［13］。可见，妇

女在解决自身及家庭成员健康问题上较男性更积极主

动，这也为我国药师鼓励妇女在家庭健康管理中发挥

作用奠定了基础。样本群体的婚姻状况以已婚为主（已

婚有小孩、已婚无小孩、未婚妇女分别占 68. 2%，7. 8%，

24. 0%）。从样本家庭人员数量来看，三口之家比重最高

（家庭人数为 1，2，3，4，5，6人及以上的分别占 0. 5%，

7. 3%，51. 7%，14. 1%，22. 5%，3. 9%）。总体上，样本群

体的家庭人员数量多为 3～5人（88. 3%）。可见，家庭健

康管理是实现全民健康的有效途径与方式。

从样本群体及其家人的健康状况来看，样本及其

伴侣处于亚健康及存在常见健康问题的占比较大；其

父母大多患有基础慢性疾病（46. 8%）；其子女身体健康

状况较好，非常健康者占比超 80. 0%。可见，在家庭领

域内主动开展老人慢病照护及家庭保健，将大大缓解

医疗资源不足并提高患者的家庭生活质量。

本人 伴侣 父母 子女

非常健康非常健康 -- 2828.. 88%%

亚健康亚健康 -- 5353.. 66%%

常见健康问题常见健康问题 -- 1212.. 99%%
慢性病慢性病 -- 44.. 00%%

非常健康非常健康 -- 3636.. 88%%

亚健康亚健康 -- 4747.. 66%%

常见健康问题常见健康问题 -- 1111.. 33%%
慢性病慢性病 -- 44.. 11%%

非常健康非常健康 -- 1717.. 77%%

亚健康亚健康 -- 2727.. 00%%

慢性病慢性病 -- 4646.. 88%%

非常健康非常健康 -- 8080.. 88%%

亚健康亚健康 -- 1111.. 00%%
常见健康问题常见健康问题 -- 77.. 99%%

常见健康问题常见健康问题 -- 77.. 77%%

图2 2019年中国购药用户及家人健康状况

Fig. 2 Health status of drug users and their family members in
China in 2019

3 我国药师助力妇女家庭健康管理能力提升路径探索

3. 1 药师参与家庭健康素养普及，将家庭健康管理

纳入社区健康管理

随着国民受教育程度的提升，妇女在接受教育的

普及性、专业性上均得到广泛提高，但仍缺乏健康保健

等领域专业知识的普及及专业化的指导，这说明我国

目前对于健康营养知识的正规教育仍存在不足［14］。药
师作为妇女最易接触到的医疗专业技术人员，依托社

区医疗卫生机构，发挥其自身专业优势，推行家庭药师

制度，与家庭医生合作，定期为社区内妇女系统开展有

针对性的家庭健康知识普及培训；同时，定期开展社区

家庭健康情况调查，以健康管理的思想对家庭成员进

行健康评估和健康干预，使家庭健康管理成为社区健康

管理的组成部分，提供从健康教育、健康检查到健康干预

的全人群、全生命周期管理服务［15］。妇女在其中作为纽

带，帮助社区药师将家庭保健的理念、做法落实到每位家

庭成员，同时保障实施针对性保健方式，并负责上传下

达、监督提醒，确保家庭健康管理覆盖每个家庭成员。

3. 2 药师帮助妇女增强家庭健康管理责任意识

现阶段我国家庭健康管理的社会参与度不高，家

庭健康管理理念落后，导致对健康管理需求不足和健

康管理信息的滞后［16］。妇女对自身及家人的健康状态

和家庭健康管理情况较熟悉，药师有责任和义务将药

学服务及家庭健康管理的新理念加以宣传延伸，帮助

妇女增强家庭健康责任意识，同时也体现其在家庭健

康管理中的价值与地位，确保管理的有效实施。

提高家庭成员健康管理的参与度，可通过多渠道

获取健康保健知识、提高对不同家庭成员患病的认识

和保健点、掌握疾病治疗药物的知识等，从而提高参与

度与管理的可靠性。建立社区卫生服务中心的药师责

任制，健全药事管理制度，完善药学服务体系，促使药

师服务观念和职能的转变，拓展药学服务内容，实现药

学服务具有创新性的技能型转型［17］，不断探索出符合

我国药师责任制下的以家庭健康管理为中心发展需求

的新服务模式。

3. 3 探索医保与社保补偿机制，体现药师与妇女在

家庭健康管理中的价值

世界药学组织明确提出，免费药学服务不可能持

续开展［18］。药师提供药学及健康管理服务并得到相应

的劳务报酬，这既体现了药师服务的价值，同时也对药

学行业和学科的发展起到了促进作用。在我国医疗改

革进程中，只有部分地区明确规定增设药师服务费，许

多地区均在自行探索药事服务收费政策［19］。药师参与

的家庭健康管理不仅可在一定程度上帮助医疗保险控

费支出，同时也有治未病的作用，从源头上建立全民大

健康的保障机制。因此，有必要在医保支付层面给予社

区药师开展相应工作的劳务报酬补偿，肯定其在促进

全民健康方面所作出的贡献，激发药师的工作热情和

职业认同感，促进药师工作在社区卫生健康管理领域

的积极发展。

与此同时，妇女对家庭的照护及劳动付出同样需

要社会的认可，这不仅能帮助妇女提高在家庭健康管

理中的地位，同时也能为其更好地参与家庭健康管理

提供有力的支撑。建议以家庭为单位建立社会保障体

制，以保障并体现妇女在家庭健康管理方面的作用与

劳动价值。针对职业妇女，建议根据其家庭健康照护情

况，在纳税额度上给予适当减免；针对全职妇女，建议

通过社会保险给予其相应的经济补偿。

4 思考与总结

4. 1 政策上鼓励

家庭是医疗健康保健体系的基本单位，同时家庭
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健康素养及照护能力也是公众健康的根本保障。医疗

卫生系统在很大程度上依赖于家庭健康管理及照护，

妇女作为非正式管理者在全民健康体系中起重要作

用，因此需要一系列的政策保障来鼓励支持妇女充分

发挥家庭健康管理能力。同时也应考虑到，妇女作为家

庭管理者也有自身的健康需求，承担家庭健康管理及

照护可能对其健康产生负面影响，这同样需要在政策

上给予相应支持和保障。此外，各省市可根据辖区的人

口结构、经济发展水平、健康状况等设立妇女家庭管理

保障基金试点，并加强宣传和推广，起到示范作用；以

家庭为单位统筹考虑家庭结构及基础情况，在税收等

方面体现并支持妇女的照护地位，减少基础家庭健康

管理及照护对医疗卫生系统的依赖，发挥家庭成员的

主体作用。

4. 2 行动上支持

妇女参与家庭健康管理，可为确保家庭成员用药

安全、疾病治疗效果提供保障。与此同时，药师应充分

发挥其社会角色及专业作用，向妇女宣传普及健康保

健知识，以了解妇女及其家庭成员的健康情况，并给出

相关建议。同时，药师也可以利用其自身的专业优势，

在适当范围及条件下，充分支持妇女的家庭健康管理、

照护计划及家庭用药安全，这缓解了日益增长健康需

求以及医疗保健体系中医疗资源不足及医疗成本过高

的压力。对于家庭药师，可通过宣传上和经济补偿肯定

其地位和作用，并制订科学、合理的考评体系，促进其

提高积极性和主动性。

在医疗保健体系中，药师在药品保障供应、药品不

良反应监测、药物治疗管理等方面发挥作用。当前，面

对社会老龄化问题，越来越多的老年人需要得到必要的

家庭照护，而绝大部分从事照护工作的往往是女性，药

师可通过自身专业知识及实践促进妇女家庭健康管理

能力提升。同时，通过药师对家庭健康管理的干预、宣教

和支持，将会对管理者及其家庭成员产生积极影响。
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