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摘要:目的 探讨“计划￣执行￣检查￣处理”循环法(以下简称“ＰＤＣＡ 循环法”)在医院药学教学工作中的应用效果ꎮ
为加强医院药学培训、提升服务水平提供可靠参考ꎮ 方法 以北京朝阳医院 ２０１５ 年 ９ 月至 ２０１９ 年 ９ 月进行药学教

学培训的学员为研究对象ꎬ随机抽取接受 ＰＤＣＡ 循环法药学教学培训模式的学员作为观察组ꎬ以接受传统的一般

形式教学方法的学员作为对照组ꎬ对比两组研究对象在不同教学方法下的考核评分ꎮ 结果 观察组理论知识和操

作技能评分均高于对照组(Ｐ<０􀆰 ０５)ꎮ 结论 ＰＤＣＡ 循环法的系统化教学培训方法有利于改善学员的理论知识掌握

度和操作技能ꎬ在医院药学教学中值得应用ꎻ带教导师在 ＰＤＣＡ 循环中发挥重要作用ꎬ需加强师资和制度建设ꎻ教
学方法的改进有利于提高学员学习的积极性和自主性ꎮ
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　 　 随着医疗改革的不断深入ꎬ医院的药师角色逐

渐从传统的以药品为中心转向安全用药为中心[１]ꎮ
«关于加强药事管理转变药学服务模式的通知»(国
卫办医发〔２０１７〕 ２６ 号) 强调ꎬ要推进药学服务从

“以药品为中心”转变为“以病人为中心”ꎬ从“以保

障药品供应为中心”转变为“在保障药品供应的基

础上ꎬ以重点加强药学专业技术服务、参与临床用药

为中心”ꎬ促进药学工作更加贴近临床ꎬ努力提供优

质、安全、人性化的药学专业技术服务ꎮ 医院药学教

育对促进药师和药学服务转型、提高药学服务质量

等发挥着重要作用ꎮ 因此ꎬ加强医院药学培训水平ꎬ
培养药学人才ꎬ提高医院药师服务水平具有重要意

义ꎮ 已有研究表明质控体系可有效促进医疗质

量[２]ꎮ ＰＤＣＡ 循环包括计划(Ｐｌａｎ)、实施(Ｄｏ)、检
查(Ｃｈｅｃｋ)和处理(Ａｃｔ)ꎬ是一种标准化和科学化的

质量管理体系ꎬ强调持续地、不间断地对质量管理加

以改进ꎬ在医院药事管理中已得到广泛应用[３]ꎮ 本

院药事管理部门尝试对以往传统的药学培养模式进

行改进ꎬ采用 ＰＤＣＡ 循环法对药学人员进行培养ꎮ
本研究旨在探讨 ＰＤＣＡ 模式在医院药学教学中的应

用效果ꎮ

１　 资料和方法

１􀆰 １　 对象

选取北京朝阳医院 ２０１５ 年 ９ 月至 ２０１９ 年 ９ 月

进行药学教学培训的实习和规培学员 ６４ 名ꎬ作为研

究对象ꎮ 北京朝阳医院药学培训人员依据不同学历

阶段ꎬ采用标准化的遴选方式ꎬ各学历阶段药学人员

知识背景和药学技能相同ꎮ 采用随机数字分配对照

组和观察组ꎬ每组 ３２ 人ꎮ 对照组男 １２ 人ꎬ女 ２０ 人ꎻ
年龄 ２１~２９ 岁ꎬ平均年龄为(２３􀆰 ３±１􀆰 ８)岁ꎻ研究生

学历 ５ 人ꎬ本科生 ２０ 人ꎬ大专生 ７ 人ꎮ 观察组男 １４
人ꎬ女 １８ 人ꎬ年龄 ２１ ~ ２９ 岁ꎬ平均年龄为(２３􀆰 ６ ±
２􀆰 ０)岁ꎻ研究生学历 ６ 名ꎬ本科生 １９ 人ꎬ大专生

７ 人ꎮ
１􀆰 ２　 方法

１􀆰 ２􀆰 １　 对照组采用常规的教学管理培训模式:结合

三甲教学医院的教学检查标准及管理制度ꎬ以“普
遍提高ꎬ重点培养”为主要原则ꎬ从入科教育、岗位

职责、理论知识、实践技能、科研提升等方面制定培

训计划和内容ꎬ包含药物基本知识学习、处方调剂、

处方审核、处方分析、用药咨询、沟通及应变能力培

养等各个方面ꎮ 采用“一对一”的传统带教方式ꎬ由
北京朝阳医院主管药师对新学员进行一对一带教ꎬ
培训为期 １２ 个月ꎮ 考核主要内容为学员学习情况、
教学工作开展情况ꎬ最终进行理论知识和操作技能

考试ꎬ带教老师每周对学员进行药学基本知识掌握

情况考核ꎬ每月进行知识讲解、答疑解惑ꎮ
１􀆰 ２􀆰 ２　 观察组实施 ＰＤＣＡ 循环法的教学培训方法:
计划阶段(Ｐｌａｎ):分析现状ꎬ制定培养计划ꎮ １)了

解各类学员的药学教育背景ꎬ考察其理论知识、专业

技能等掌握情况ꎮ ２)制定和设计与对照组相同的

教学内容ꎬ并进行检查及改进ꎬ培训周期为 １２ 个月ꎮ
３)成立药学培训工作质控小组ꎬ由科室领导任组

长ꎬ两名临床药师为成员ꎮ 质控小组组长负责整体

监督和协调培训工作ꎬ各成员分别负责对培训资料、
内容、形式等进行审核ꎮ

实施阶段(Ｄｏ):由与对照组相同的带教老师或

指导老师依据教学计划和目的ꎬ从熟悉工作制度、流
程、岗位职责ꎬ掌握药学基本知识、提供良好的药学

服务、药学差错管理和药学科研等方面逐步引导学

员ꎬ将每一项教学内容按照计划有序开展ꎬ并保证每

个环节的质量和进度ꎮ
检查阶段(Ｃｈｅｃｋ):１)带教老师负责学员的各

阶段考核ꎬ并将考核情况上报质控小组审核ꎮ 考核

主要内容与对照组相同ꎬ日常对学员的操作技能进

行考察ꎬ及时发现亮点和问题ꎬ扬长避短ꎬ纠正不足ꎮ
２)质控小组定期检查教学活动的开展情况和教学

效率ꎬ对教学计划实施情况、教学内容落实情况、教
学效果等进行检查和评估ꎬ设置反馈机制ꎬ及时发现

问题并改进ꎮ
处理阶段(Ａｃｔｉｏｎ):总结经验ꎬ发现问题ꎬ改进

不足ꎮ 学员每次出科考试(包括理论知识操作技

能)都对其进行严格核查ꎬ经过带教导师评价之后ꎬ
反馈给学员ꎬ针对薄弱环节ꎬ持续改进ꎬ不断提高教

学培训质量ꎮ 对于存在的问题进行整改ꎬ并将检查

结果和整改措施予以公布ꎬ以便于实施ꎮ 分析医院

药学教育中的难点和重点ꎬ并将这些难点和重点及

整个过程中的改进经验运用于下一个 ＰＤＣＡ 循环ꎮ
存在的主要问题和难点:部分学员理论知识学

习自主性和积极性有待加强ꎻ学员大多重视日常工

作ꎬ忽视科研能力进步ꎮ
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针对具体的问题ꎬ制定了对策和改进措施:
１)为提高学员的学习自主性和积极性ꎬ建立了学习

小组ꎬ设立了早教班和小讲课制度ꎮ 利用微信平台ꎬ
建立学习组ꎬ由带教老师、药师、学员将有关学习资

料上传ꎬ增强组内互动交流和学习ꎮ 设立早教班和

小讲课制度ꎬ每天由不同学员进行早教班知识讲解

和交流ꎬ每月由 ２~３ 名学员或药师进行药学相关理

论知识的小讲课ꎬ或针对药学服务实践中的具体问

题和案例ꎬ进行汇报和交流ꎬ同时对实践中遇到的问

题进行反思和改进ꎮ ２)为提高学员对科研工作的

重视ꎬ加强科研能力ꎬ建立责任导师制ꎮ 每名学员除

带教老师外ꎬ可选择一名主管或副主任药师作为导

师ꎬ双方签订责任导师关系建立和学习计划ꎬ导师不

仅需要关注学员日常基本能力ꎬ还需要定期组织专

业学术问题讨论ꎬ组织学员进行文献学习和汇报ꎬ指
导学员发表学术文章ꎻ学员需要定期与导师联系ꎬ沟
通学习、工作情况ꎬ并按照导师要求完成学习工作ꎬ
并发表学术论文ꎮ
１􀆰 ２􀆰 ３　 观察指标:统计两组在教学培训模式下学员

的理论知识成绩、操作技能成绩、出科考试成绩的满

意度ꎬ并将相关数据加以分析ꎮ １)理论知识评估:满
分为 １００ 分ꎬ采用北京朝阳医院药事部的药学基本知

识理论考核试卷进行评分ꎬ分数越高表明学员对理论

知识的掌握程度越好ꎮ ２)操作技能评分:根据学员的

日常工作表现和具体操作技能ꎬ如药物特殊剂型的使

用ꎬ调剂、发药等操作的规范性等进行评分ꎬ分数越高

表明学员的操作技能水平越好ꎬ满分 １００ 分ꎮ
１􀆰 ３　 统计学分析

利用 ＳＰＳＳ ２２􀆰 ０ 软件进行相关数据的采集、录
入、分析ꎮ 两组间理论知识成绩以及操作技能成绩

计量资料以均值±标准差(ｘ±ｓ)表示ꎮ 对两组学员

的性别、学历数据进行卡方检验ꎬ对两组学员的年龄

进行 ｔ 检验ꎬ两组在以上资料方面没有统计学上的

差异(Ｐ>０􀆰 ０５)ꎬ可以进行统计学对比ꎮ

２　 结果

２􀆰 １　 计划及实施结果

制定了科学可行的教学计划和内容ꎬ并得到较

好的执行和落实ꎬ各学员均顺利完成了培训ꎮ 设立

了高效严格的质控体系ꎬ保障了培训计划高效、高质

量完成ꎮ

２􀆰 ２　 检查结果及处理效果

２􀆰 ２􀆰 １　 理论知识考核成绩: 观察组理论知识评估

分数为 ９０􀆰 ２２±４􀆰 ５７ꎬ高于对照组的 ８６􀆰 ５３±５􀆰 ９４(Ｐ<
０􀆰 ０５)ꎮ
２􀆰 ２􀆰 ２　 操作技能评估成绩: 观察组理论知识评估

分数为 ９１􀆰 ５０±４􀆰 ８４ꎬ高于对照组的 ８７􀆰 ９７±５􀆰 ８６(Ｐ<
０􀆰 ０５)ꎮ

３　 讨论

ＰＤＣＡ 循环法可使药学人员理论知识和操作技

能水平有所提高ꎮ 药师是医院药学管理中的核心ꎬ
药师的各项能力构成了医院药学发展的核心胜任力

(ｃｏｒｅ ｃｏｍｐｅｔｅｎｃｉｅｓ) [４]ꎬ而扎实的理论知识基础、实
践操作技能更是核心胜任力的基础ꎮ 研究结果表

明ꎬＰＤＣＡ 管理模式可提高药学教育的理论和实践

水平ꎮ
医院药学教育中ꎬ须加强带教师资队伍建设ꎮ 在

药学培训教育的整个过程中ꎬ带教导师发挥着至关重

要的作用ꎬ必须重视加强带教师资队伍建设ꎬ强化带

教导师的培训ꎬ建立带教工作评估制度ꎬ制定相应的

工作与管理制度、奖惩措施ꎬ提高带教导师的积极性ꎬ
保证并鼓励带教药师高质量完成带教工作[５]ꎮ

医院药学教育要注重带教方法的改进和创新ꎮ
带教方式和学习形式直接影响学员的学习积极性、
自主性和创新性ꎮ 医院药学教育培训的对象主要都

是在职药师或即将走上药师岗位的学员ꎬ以大班授

课为主的形式已经不再能够适应医院药学培养的需

要ꎮ 因此ꎬ建议采取将以问题为导向的教学方法和

以授课为基础的教学方法相结合的教学方法开展医

院药学的教育ꎮ[６] 另外ꎬ要敢于尝试、创新教学方

法ꎬ如采用早教班、学习汇报、午休时间开设专业知

识讲课、写科普等形式提高学员的积极性、自主性和

创新性ꎮ
综上所述ꎬＰＤＣＡ 循环法可以促进医院药学教

育工作ꎬ有效提升学员临床用药知识水平及药学实

践服务能力ꎮ 带教导师在 ＰＤＣＡ 循环法中发挥着重

要的作用ꎬ因此ꎬ需要不断加强带教师资建设ꎮ 通过

ＰＤＣＡ 循环法ꎬ有利于发现存在的问题ꎬ并及时克服

困难解决问题ꎬ但在此过程中ꎬ需要改进和创新带教

方法ꎬ同时勇于尝试和创新教学形式ꎬ增强医院药学

培养对象的学习自主性和积极性ꎮ

５２７
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新闻点击

苹果细菌是好是坏ꎬ苹果说了算

发表在«微生物学前沿»(Ｆｒｏｎｔｉｅｒｓ ｉｎ Ｍｉｃｒｏｂｉｏｌｏｇｙ)杂志上的研究报告说ꎬ吃苹果的益处在很大程度上取决于苹果携带的

细菌ꎬ每个苹果都有数以百万计的细菌ꎬ但是新的研究发现ꎬ并非所有细菌都对健康有益的ꎮ
苹果作为一种极好的营养来源ꎬ它含有维生素 Ｃ、多种 Ｂ 族复合维生素、天然抗氧化剂和多种矿物质ꎮ 苹果也是膳食纤维

的良好来源ꎮ 然而ꎬ与任何其他生食物一样ꎬ苹果也是进入肠道并定殖微生物的来源ꎬ虽然通常是暂时的ꎬ但这种细菌交换可

能对健康产生影响ꎮ
最近ꎬ奥地利格拉茨科技大学的一个研究小组决定更多地了解苹果所带来的细菌ꎬ试图了解有机手工种植的苹果所携带

的细菌种群与商店购买的苹果中存在的细菌种群之间是否存在差异ꎬ这些苹果通常更多地接触化学肥料和杀虫剂ꎮ
该研究的资深撰稿人伯格(Ｇａｂｒｉｅｌｅ Ｂｅｒｇ)教授和小组的研究人员分析了苹果不同成分的细菌含量ꎬ即茎、果皮、果肉、种

子和花萼ꎮ 研究发现ꎬ有机苹果和商店买的苹果都含有相似数量的细菌ꎮ “综合每个苹果成分的平均值ꎬ我们估计一个典型

的 ２４０ ｇ 苹果含有大约 １ 亿个细菌ꎬ”伯格教授说ꎮ 大多数细菌存在于苹果种子中ꎬ大部分剩余的细菌都沉淀在果肉中ꎮ 有机

产品与常规商店购买苹果的细菌在种群分布上存在明显差异ꎮ 与商店的苹果相比ꎬ新鲜采摘的有机管理苹果具有更多样化、
更均匀和更独特的细菌群落ꎮ 商店购买的苹果中ꎬ潜在的有害细菌似乎更丰富ꎬ而有机苹果似乎含有更多的健康细菌ꎮ 其

中ꎬ大肠杆菌是一种含有已知病原体的细菌ꎬ在大多数常规苹果样本中被发现ꎬ但在有机苹果中没有发现ꎬ而有益的乳酸杆菌

在有机苹果中却十分丰富ꎮ

常见的降压药可能会损害肠道健康

发表在«循环»(Ｃｉｒｃｕｌａｔｉｏｎ)杂志(２０１９￣０７￣１２)上的报告称ꎬ一组研究人员分析了常见血压药物的潜在副作用ꎬ发现它可能

增加潜在严重肠道疾病的风险ꎮ
英国研究人员利用国家、地方或社区人口研究分析了 １９７５ 年至 ２０１５ 年全球血压趋势ꎬ发现过去 ４０ 年来ꎬ高血压患者人

数几乎翻了一番ꎮ 高血压治疗包括改变生活方式和药物治疗ꎮ 医生开的药物类型取决于血压测量和该人可能患有的其他医

疗问题ꎮ 最常见的药物包括有助于放松血管的抑制剂和通道阻滞剂ꎬ它们可阻止使血管变窄的天然化学物质的作用ꎬ从而减

缓心跳并减少需要泵血的血液量ꎮ
来自英国伦敦帝国理工学院的科学家与德国慕尼黑路德维希马克西米利安(Ｌｕｄｗｉｇ Ｍａｘｉｍｉｌｉａｎ)大学的研究人员合作ꎬ研

究了 ３ 种常见血压药物的疗效和潜在的副作用:ＡＣＥ 抑制剂、β 受体阻滞剂和钙通道阻滞剂ꎮ
研究小组发现ꎬ这些遗传变异与心血管疾病风险降低之间存在关联ꎬ他们的研究结果还表明ꎬ这些药物中的某些成分可

能对肠道健康产生不良影响ꎮ 研究发现ꎬ该基因与特定类型的钙通道阻滞剂可能增加肠道疾病的风险ꎬ称为憩室病ꎬ这是一

种在消化系统内层形成小袋的情况ꎮ 这些凸起通常出现在大肠的下部ꎬ如果它发生炎性反应或感染ꎬ就称为憩室炎ꎬ症状包

括腹部左下侧疼痛ꎬ恶心ꎬ呕吐ꎬ发烧ꎬ腹部压痛和便秘ꎮ
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