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这位老人一天吃十余种药？
药师找到“减药”线索 “家门口”的药学门诊让问药更方便

| 提供更规范的药学服务

“您来看什么病啊，平时吃什么药？”药学门诊刚开设时，
前来咨询的人不多，廉嵘就去候诊区找老年人聊天。看到一位
80多岁的老人拿着一袋子药盒来配药，他便和老人聊了起来。
老人告诉他，自己患有多种疾病，之前在上海市第五人民

医院和吴泾医院都看过，这次来社区医院配 5 种药，家里还
有近 10 种药物。但对于具体服用哪些药物，老人也说不清
楚，甚至怎么吃也有些糊里糊涂，于是廉嵘让他第二天把其他
药物一起带过来，看看是否可以进行“优化”。
次日，老人拎着一大袋药过来，共有 10 余种。廉嵘仔细

了解后，发现有好几种药物存在药物成分重复的情况，可以
“减药”。他在“药物重整记录表”上一一进行梳理，注明“药
物重整建议及理由”后，交给门诊医生审核。
“我没有处方权，重整后需要门诊医生签字同意。”廉嵘

说，最后这位老人吃的药成功减掉了 3种。
用药种类多、时间长，是很多老年患者的共同特点。在社

区卫生服务中心，经常可以看到老年患者拎着一大袋药物，而
且每个月都会定期来配药。
为了帮助患者解决“问药”难题，吴泾社区卫生服务中心

2020 年底开设了药学门诊，期间停了一段时间，今年 3月正
式重启。
吴泾社区卫生服务中心药剂科科长吴晓卫表示，“来社

区医院就诊的患者慢性病、常见病比较多，有的病人有几种疾
病，会在不同医院不同科室就诊，同时服用好几种药物，这些
药之间是不是可以同时服用，更需要药师的指导。”以往患者
只能在发药窗口简单问问，门诊医生也特别忙，药学门诊的开
设可以为患者提供更规范的药学服务。

| 抽丝剥茧寻找用药误区

现在每周五下午，吴泾社区卫生服务中心全科诊室对面

的一间诊室，就会切换为“药学门诊”模式。这里的药师和病
人常常一聊就是半小时，药师在聊天中抽丝剥茧，寻找患者的
用药误区。
68岁的陈阿姨患有胃窦炎，平时一直服用药物。几天前，

她带着刚配的药来到药学门诊。她说，她一般是饭后服药。廉
嵘赶紧告诉她，这个药应该饭前吃，而且一般服用 3 个月后
要停药一段时间，不能常年吃。
聊完胃药，廉嵘询问她是否还在吃其他药。陈阿姨又从包

里拿出了刚配的眼药水，说家里的那支眼药水滴了后眼睛不
舒服，不知道是什么原因。“眼药水应尽量放置于通风避光的
地方保存，室温 30℃以下保存，眼药水一旦开启后需要在 4
周内用完，如果没有用完也不能继续使用。”廉嵘说。
还有部分患者不熟悉药物装置的规范使用方法，可能会

造成服药效果不好或者副作用增加的情况。在药学门诊的桌
子上，放着一些打印出来的二维码，扫一扫可以观看不同药物
装置的指导视频。
78岁的吴老伯患有慢阻肺，使用带有吸入装置的药物治

疗已有一年余。吸入装置使用是否规范？家庭医生提前为他预
约了药学门诊。根据预约时间，吴老伯带着药物吸入装置来到
了药学门诊。
药师先让他观看了一遍指导视频，再现场操作一遍。此前

配药时，他也曾在上级医院学过如何使用，而且每天都会重复
这个操作，所以刚开始时他觉得自己的用法“没问题”。
打开盖子、装药、按一下，吸入……总共七八个步骤，廉嵘

发现吴老伯的操作过程中有一半是有问题的。“老伯没有先
呼气，吸入时要先呼气，然后平稳地吸气，不然的话可能存在
药物没有吸干净。吸完后要屏气 10秒左右，让口腔里面的粉
雾充分进入到气管里，他也没有屏气。吸完后要漱口，这些药
对咽部等有刺激性，喝水、餐食等将其带到胃肠道，还容易引
起一些不良反应……”
在患者操作的过程中，廉嵘进行了手把手指导。再次学习

使用方法后，吴老伯说，“这下记住了。”
晨报记者 潘 文

一天吃十余种药，部分药
物成分重复……在闵行区吴
泾社区卫生服务中心，药学门
诊主管药师廉嵘在和一名老

年患者聊天时，发现了他的用
药问题。 经过一番梳理调整，
由医生签字同意后，十余种药
物减掉了 3 种。

据悉，为了让患者问药更
方便、 用药更规范，“家门口”
的社区卫生服务中心陆续开

出药学门诊。


