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〔摘要〕　详细阐述基于两级数据平台的全处方点评闭环管理系统设计、主要功能模块及应用效果，指出系
统应用可进一步打通两级管理数据流通，保证相关监管部门全面掌握临床用药数据，为进一步制定管理决

策提供依据。
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１　引言

２０１９年８月 《第一批国家重点监控合理用药药

品目录 （化药及生物制品）》发布，要求各医疗机

构建立重点监控合理用药药品管理制度，加强目录

内药品临床应用全程管理［１－２］。同年发布的 《国务

院办公厅关于加强三级公立医院绩效考核工作的意

见》［３］将处方点评作为医疗质量合理用药评价指标

之一。有研究显示处方点评对促进临床合理用药有

一定积极作用［４－５］。但区域性处方点评涉及医院处

方上传、点评、反馈、报告分析等环节，具有工作

量大、环节多、人员多、耗时长、需长效管理等特

点。因此充分利用信息技术，建立一种精细化区域

性处方点评长效闭环管理模式，形成区域内对合理

用药情况深入分析、评价、监管的科学管理体系，

是保证处方点评成效、提升区域合理用药水平的关

键，也是目前亟待研究解决的课题。
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２　全处方点评闭环管理系统设计

２１　整体情况

２１１　背景　２０１６年６月国务院印发 《关于促进

和规范健康医疗大数据应用发展的指导意见》，指

出要夯实健康医疗大数据应用基础，推进公共卫生

大数据应用。各地区积极响应建立数据中心。杭州

市于２０１８年建立区域数据中心，各市级医院建立
院内数据平台。随着 《医院处方点评管理规范 （试

行）》的印发，杭州市卫健委上线区域全处方集中

点评系统，制定全市统一用药知识规则库，对市属

１０家医院所有门诊、急诊、处方和住院医嘱等全部
用药数据进行点评管理，实现传统抽样手工点评向

全处方自动化点评模式转变。随后各医疗机构上线

院内处方点评管理系统，设置适合本院的个性化用

药规则并以此对用药数据进行合理性控制。目前存

在市级医院院内数据平台 －院内处方点评系统和卫
健委数据中心－委处方点评系统互不相通、平行布
局的现象，点评规则、范围和结果存在差异，且委

平台处方点评结果反馈整改落地等方面存在无法追

踪现象。针对上述问题，为保证区域处方点评的长

期成效和精细化管理要求，建立一套精细化区域性

处方点评长效闭环管理流程，见图１。

图１　处方点评２级闭环管理流程

２１２　２级闭环管理具体流程　医院内部对用药
数据进行处方自动点评，组织相关人员进行人工点

评并将最终点评结果上传至委平台端；委平台端对

全市所有用药数据进行自动点评并对比医院端和委

平台点评结果；结果存在差异的部分由各家医院组

织相关人员进行申诉；卫健委组织相关临床和药学

质控专家对申诉内容进行抽样人工点评；人工抽样

点评认为不合理的相关处方下发各医院进行整改，

相关医院反馈整改落实情况。按照该流程不断循环

推进，最终达到医院和委平台端点评规则统一、点

评结果一致的目的，从而更全面、有效地提升合理

用药水平。

２２　技术架构

２２１　概述　处方闭环管理系统基于当前卫生专

网网络环境，采用浏览器／服务器 （Ｂｒｏｗｓｅｒ／Ｓｅｒｖｅｒ，
Ｂ／Ｓ）架构模式，分为前端架构、后端架构和数据
处理架构３部分。
２２２　前端总体架构　基于模型 －视图 －视图模
型 （Ｍｏｄｅｌ－Ｖｉｅｗ－ＶｉｅｗＭｏｄｅｌ，ＭＶＶＭ）架构设计
实现渐进式用户界面构建框架 Ｖｕｅ。该架构由 Ｍｏｄ
ｅｌ、Ｖｉｅｗ、ＶｉｅｗＭｏｄｅｌ３部分构成，Ｍｏｄｅｌ层代表数
据模型，可在Ｍｏｄｅｌ中定义数据修改和操作的业务
逻辑；Ｖｉｅｗ代表用户操作 ＵＩ组件，负责将数据模
型转化成 ＵＩ展现出来；ＶｉｅｗＭｏｄｅｌ是同步 Ｖｉｅｗ和
Ｍｏｄｅｌ的对象。Ｖｕｅ是轻量级 ＵＩ构建框架，具有双
向数据绑定、组件化、数据和结构分离、虚拟

ＤＯＭ、运行速度快等特点。优秀的架构模式、丰富
的应用组件、响应式数据绑定、虚拟化 ＤＯＭ操作、
自底向上的增量开发设计在充分保证开发效率的同
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时大幅改善用户界面使用体验。

２２３　后端总体架构　系统采用微服务的面向服
务架构 （ＳｅｒｖｉｃｅＯｒｉｅｎｔｅｄＡｒｃｈｉｔｅｃｔｕｒｅ，ＳＯＡ）体系，
是一种云原生架构方法，其核心是将庞大应用程序

拆分为许多松散耦合且可独立部署的较小组件或服

务。这些服务通常各有堆栈，包括数据库和数据模

型；通过ＲＥＳＴＡＰＩ，事件流和消息代理的组合相互
通信；服务总体是按业务能力拆分组织，分隔服务

的线通常称为有界上下文。微服务架构可以通过相

当简单的业务和组织收益更大的价值，如可以更轻

松地更新代码，更快速地支持业务更新迭代。团队

可以为不同组件使用不同堆栈。组件可以彼此独立

地进行缩放，减少因必须缩放整个应用程序而产生

的成本。系统后端基于Ｊａｖａ语言，使用业务较为认
可、使用较为广泛的开源 ＳＯＡ服务治理解决方案
Ｄｕｂｂｏ实现。
２２４　数据架构层　处方点评质控平台涉及两级
数据，第１级数据为市级数据平台的原始数据和系
统自动点评产生的结果数据，第２级为医院内部点
评产生的结果数据。在数据传输层面采用 Ｏｒａｃｌｅ
ＧｏｌｄｅｎＧａｔｅ数据复制传输解决方案，是一种基于日
志的结构化数据复制解决方案，能够实现大量数据

的实时捕捉、变换和投递，实现源数据库与目标数

据库的数据同步，保持亚秒级的数据延迟，医院本

地医疗数据与大数据平台实时交互，有效保障传输

质量和及时性。技术架构，见图２。

图２　处方闭环管理系统架构

３　系统主要功能模块

３１　基础元数据管理

３１１　概述　数据管理模块指所有市属医院的全
处方和医嘱等基础业务数据，以及医院自动点评或

人工点评的最终审核结果上传到市卫生数据中心平

台，进行数据清洗和核验后进行相关管理。

３１２　药品比对　系统可按照批准文号、产品名
称、剂型、厂家和规格等信息对药品进行自动识别

匹配，任选上述选项进行自动比对。对于勾选选

项，医院药品和系统标准产品完全相同则二者比对

成功。自动识别成功的数据进入点评基础数据库，

未能识别的数据需要医院相关人员进行人工比对

判断。

３１３　药品字典管理　系统收录国家相关药品目

录品种，如医院新增超出系统药品库目录范围的自

制剂等药品或者国家新上市药品时，则对药品目录

进行新增管理。

３１４　数据检查　对进入系统点评范围内的基础

业务数据量进行检查，如某医院上传门诊信息完

善，但住院信息数据条数为０等，此时本条数据因

为不完整将不纳入点评范围。通过数据量简单检

查，便于各家医院补传相关数据。
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３２　点评管理

３２１　概述　点评管理模块主要对基础数据库中

的数据进行全量或专项点评，可设立点评范围、项

目等点评任务进行系统自动点评，也可对指定范围

的基础数据进行抽样点评。

３２２　系统自动点评　新建点评项目并对点评项

目相关信息如项目名称、状态 （全部、样本抽取

中、点评进行中、点评已结束）和类型 （全部、门

诊处方、住院医嘱）等信息进行设定，点评项目设

置完成后系统根据药品点评规则进行自动点评。

３２３　点评结果申诉　医院可见平台端系统自动

点评结果，与上传至本系统的医院内部点评结果进

行对比分析，对于对比结果有异议的相关内容医院

可进行申诉，在系统填写申诉理由，如现有系统规

则错误、医院未进行超处方用药备案等。

３２４　抽样人工点评　委平台端根据各医院申诉

情况对申诉较多的药品如抗菌药物、基本药物、抗

肿瘤药物等进行按比例随机抽样，将样本指派给相

关点评专家进行人工２次点评。

３２５　点评结果处理　处方点评最终结果以抽样

人工点评结果为准，各医院根据最终结果进行相应

处理，如医生确实违规用药则进行处罚整改，对该

医生进行后续追踪，实现精准到人的用药合理性管

理，提升追踪效果；如最终点评结果为医院点评规

则有误，则系统可对医院端点评规则进行拦截

处理。

３３　知识管理

系统智能化自动点评的基石与核心模块，根据

国家相关用药指南及药品说明书等信息转化为知识

图谱，主要包含患者具体情况如性别、年龄、体

重、过敏药物、孕产状态、诊断、检验值等，对配

伍禁忌、用法用量、溶媒选择、浓度判断、离子浓

度、过敏、给药途径、给药频率、给药剂量、给药

时机、重复用药、相互作用、特殊人群 （儿童、老

年人、孕产、哺乳）、肝功能不全、肾功能不全等

审查内容进行规则设定，也可根据相关管理部门对

药品具体使用权限进行单一规则或多重规则设定，

根据相关管理科室或行政部门等要求进行不同药

品、剂型、给药途径等自定义规则设置，从而个性

化制定用药管理要求。

３４　报表展示

系统提供不同分类、不同维度的 １２类基础业
务统计和管理报表。基础业务报表包括门诊／住院
用药适宜性分析、门诊／住院药品用药问题统计、
门诊／住院基本药物使用情况、门诊／住院质子泵抑
制剂使用情况、门诊／住院中药使用情况、门诊／住
院抗菌药物使用情况、门诊／住院抗菌药物使用分
析、门诊／住院输液药物使用情况、门诊／住院抗菌
药物输液情况、门诊／住院国家重点监控药品使用
情况、门诊／住院省重点监控药品使用情况、门诊／
住院药品使用金额分析、门诊／住院药费增长分析、
全院药品使用分析、全院药品使用排名等。管理报

表主要针对医院和委平台端点评结果对比、原因分

析及整改落实追踪等情况展示。

３５　数据安全管理

委端处方点评系统构建了完整的市级处方点评

２级管理闭环，为委端管理人员、市级医院合理用
药管理人员等提供多类别、多层次的用户使用，构

建数据安全管理模块。该模块包括系统功能权限管

理、系统数据权限管理、核心数据隐私管理３个版
块。在系统功能权限管理方面，通过用户角色拆

分、功能权限拆分、功能权限维护等进行灵活的角

色与功能配置，实现对不同角色的功能权限限制。

在系统数据权限管理方面，通过对不同用户设置不

同的医疗机构数据可见权，实现不同用户机构数据

查询及使用权限控制。在核心数据隐私管理方面，

特别是在系统２次点评环节中，采用对点评数据的
医疗机构、患者、医生信息等核心数据隐藏及加密

等方式，实现２次点评环节 “双盲点评”效果，保

障２次点评结果公平。

４　应用效果

４１　保证数据同源，避免点评遗漏

市级医院处方数据大多来自院内数据中心，而

·６８·

医学信息学杂志　２０２２年第４３卷第１期　　　　　　　　　　　　　ＪＯＵＲＮＡＬＯＦＭＥＤＩＣＡＬＩＮＦＯＲＭＡＴＩＣＳ　２０２２，Ｖｏｌ．４３，Ｎｏ．１



委平台端处方数据大多来自医院信息系统 （Ｈｏｓｐｉｔａｌ

ＩｎｆｏｒｍａｔｉｏｎＳｙｓｔｅｍ，ＨＩＳ）备份库，经常出现平台端

和医院端点评总量和范围不一致现象。构建２级闭

环管理流程后，两端结果进行比对则避免处方数据

点评遗漏问题，确保点评对象覆盖全处方。

４２　追踪问题处方，确保整改到位

以往点评模式，市卫健委根据平台端点评结果

下发整改要求，医院通过纸质件反馈整改措施，无

法确认问题处方整改落实是否到位。构建闭环管理

流程后可追踪到问题处方最后整改落实时间和措

施，对问题处方医师后续处方进行标记，便于改进

观察。

４３　拦截错误规则，提升用药合理性

由于医院端和平台端的点评规则库互不相通，医

院点评规则可以根据院内需求进行修改，存在药品超

规则使用且未到上级部门备案问题，一旦发生医疗

事故，因缺乏用药依据而被认定责任承担方。构建

闭环管理流程后可对医院错误规则进行拦截，从而

防止超说明书用药现象，降低医疗事故发生率。

４４　覆盖广泛，效果明显

系统业务覆盖杭州市属 １０家医疗机构，年均

处方量约９３０万。系统每月对市属１０家医院所有处

方进行自动点评，每季度集中开展点评优化工作并

出具最终点评数据通报，结果明显、效果显著。以

２０１９年第３季度为例，医院集中针对１０类处方使

用合理性问题进行申诉优化，申诉点超１００项。卫

健委针对申诉问题，组织专家参与集中点评审核，

最终优化结果为：一是接受申诉，优化用药合理性

规则４９项。其中委端接受建议并主动优化规则共

２６项；接受并做好备案处理问题１项；接受并处理

委端信息平台数据源问题２２项。二是驳回申诉问

题共５７项。其中驳回并要求医院整改院内问题３７

项；驳回并要求医院做超说明书用药备案问题共１８

项；驳回并要求医院 ＨＩＳ程序修改数据传入问题

２项。

５　结语

基于市级医院和卫健委数据中心的区域全处方

闭环管理模式应用推动了医院内部数据进一步治

理，数据统筹达到 “一数一采”效果，提升有效利

用率，保证医院端和平台端数据一致性。同时２级

闭环管理模式应用能够追踪问题处方及其开方医

生，有利于提高药物治疗安全性、有效性、经济性

和治疗水平［６］，便于相关监管部门全面掌握临床用

药数据，为进一步制定管理决策提供依据。
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