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的
,

否则难以胜任和开展工作
。

临床药学发展

很快
,

药师需要积极参加学术活动
,

了解药学

发展动态
,

得到知识更新
,

还应尽快掌握现代

化的仪器和先进的实践手段
,

提高医院药学

技术水平
。

�
�

建立计算机临床用药网络
。

将药物资料根据不同类别分档贮存
,

包

括药代动力学相互作用
,

建立药物不良反应

贮存库
,

贮存病人用药史
,

不良反应的临床表

现
,

实验室结果
,

合并用药等情况
,

以梗进行

系统分析
,

提供枯床所需的各种资料
。

以上是根据我院实际情况开展的一些工

作
,

只是进一步开展临床药学工作的尝试‘还

需要不断完善深入
,

提高整个医院的治疗水

平
。

药名混乱存在的问题与规范化管理

浙江省人民医院 �杭州 ��� � ��� 方顺 干

目前全国尚缺乏一部科学
、

系统
、

广泛

的代表国家标准的药名词汇
,

我国药典的药

物命名
,

在每版编辑时
,

对命名原则也几度修

改
,

直 到 � � � � 版药典才提及世界卫生 组 织

�� � � �拟定的药品通用名称�水� �
,
� � � �年

版药典得到了较全面地执行
。

作为多年从事

医院药房工作的药荆工作者
,

深感药名混乱

所带来的不 良影响
。

作者认为主要存在下面

几个问题
。

一
、

异种药钧同药名
,

易引起药物配方

的错 发

我们曾发现浙江临海制药厂生产的一批

磺胺类药物磺胺二甲 啥吮 混 悬 掖 � 批 号

� � � �� � �
,

在瓶盖上附记别名为
“

大力克
, ,

而

浙江省医药公司编 的《实用药物手册》第“页

记载磺胺喷旋混悬液的别名也为
‘
大力克

” 。

曾引起了两种不同药物棍用的情况
,

造成医
、

药人员的棍乱局面
。

两药引司属 磺 胺类药

物
,

抗菌谱也相似
,

但成胺啥吮血浆半衰期

为”一�� �
,

而磺胺二甲啥健血浆半衰期只有

� ��
’�,

两者混用
,

会使病患者减低疗效或产

生毒性作用
,

特别是幼儿用药更是危险
。

又如抗焦虑药去甲经基安定���� � ��口 �

� �� �
,

其中有别名称
“

舒宁
” ,

而止吐
、

抗焦

虑药舒必利也收载别名为
“舒宁

” ,

两者作

用
、

性质不同
,

极易引起混淆而产生不 良后

果�� 
。

非街醇类消炎镇痛药氯灭酸��� � �� �
�

� � �� �� �� � 有别名称
‘
抗炎灵

’ ,

而有些

书籍将中药穿心莲的别名也称
“
抗炎灵片

’ ,

两者均为片剂
,

前者抗风湿
,

后者为抗菌药

物
,

作用
、

用途和剂量完全不同【昌〕
。

因此
,

药名

之间的重复
,

应引起药学界的重视
,

防止本可

避免的差错事故的发生
。

’

二
、

周品种而药名不同
,

易引起 药名之

间的浪乱

我们在日常配方中常感到
,

同品种而药

名不 同
,

不仅给供销
,

也给医药护理和划价收

费人员带来很多麻烦
。

例
,

日本进口的法可灵

�� �� �� �� �眼药水
,

国产同品种竟有五个以

上别名
,

即治障宁
,

消白灵
,

白可明
,

睛可明
,

晶明等
,

配方时由于产品的厂家
,

批号不同
,

药名也各异
,

患者认为处方上药名与标签上

药名不同而发生 口角的情况时有发生
。

如果

全国统一按国际油用药名确定
,

就可避免类

似药名棍乱的局面
。

三
、

, 示性商品名

在药品应用于与暗示性疾病无关时
,

易

引起病人怀疑
,

甚至拒绝用药
。

例如
,

甲硝哇
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别名称灭滴灵
,

近几年老药新用
,

临床上广泛

应 用于 口腔
、

牙科疾病以及外科手术前抗感

染等
。

我们在药房配方时
,

经常遇到病患者

对只介绍应用于妇科阴道滴虫病而没有介绍

其它病的产品说明书
,

提出质疑
,

有的病人

会产生许多怀疑
,

破坏了患者对此药的信 任

感
,

有的甚至拒绝用药
,

在当今老药新用极为

普遍的情况下
,

这种现象时有发生
。

四
、

药名不规则
,

易引起不必要的误会

药物的名称应规范
,

科学
,

符合 � � � 拟

定的 �� �
,

否则就易引起不必要的误会
。

例

如
,

合剂系指两种或两种以上 可溶性或不溶

性药物制成的液体制剂
,

供 内服用 � � �
。

而有

书籍则将氯丙唉
,

异丙凑和呱潜吮等配成的

注射液定名为
“
冬眠合剂

”【’�
,

将
“

复方三磷酸

腺昔注射液
”

定名为
“

能从合剂
”〔� �等

,

极易 引

起�
’一

大医务人员及病患者的误会
。

鉴于药品名混乱易引起多种不 良影响
,

牛者提 出如下规范化管理的建议
。

�
� �

�生部管理机构应尽快组织确 定 具

仔科学
、

系统
、

规范化的国家药品通用名称

� 包活中文通用药名和对应的英文通 卜月药

名�
,

与国际通用药名保持协调和统一
,

以便

国际交流
,

并呼吁编辑出版《国家通用药名词

汇》一书
。

�
�

今后新引进的国外药品或国内 新 研

制药品名称
,

应统一由卫生部管理机构按国

际通用药名命名原则加以确定
,

并予 以定期

公布
。

�
�

考虑到我国药名多年来的混乱状况
,

编辑出版《国家药品别名词汇》势在必行
,

也

利于近几年的药名规范化进程的顺利过渡
。
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随着医药科技的快速发展
,

药品品种不

断增多
,

文献数量也成倍增长
,

要求医师和药

师具有更多的药物知识
。

为 了指导临床合理

用药
,

我院结合临床药学工作
,

积极搜集和运

门药学情报
,

向临床医师提供药物信息
,

开展

月药调查
,

进行血药浓度监测和药物不 良反

应监测等多种形式
,

促进了临床合理用药
,

提

高了医疗质量和科研水平
。

本文就我们的具

冰做法介绍如
’

氏

一
、

向临床医师提供药物信息

由于医学与药学的分科和大 量 新 药 上

市
,

新药
,

新制翘及老药新用
,

品种繁杂
,

医师

无法完全掌握药品的药理作用
,

使临床医师

难免在用药方面出现一些问题
。

例如
,

同类

药物的作用特点 � 药物的毒副作用 , 药物配

伍变化 � 复方药物的成份 , 药物的含量
、

剂量
、

极量等
。

因此药师要从多方面给临床医师提

洪新药及新疗法信息
,

包括收集新药说明书
,


