广东省执业药师继续教育大纲

根据《中华人民共和国药品管理法》、《国家药监局 人力资源社会保障部 关于印发执业药师职业资格制度规定和执业药师职业资格考试实施办法的通知》、《专业技术人员继续教育规定》、《全国执业药师继续教育指导纲要》等文件精神，结合我省执业药师继续教育工作实际,制定《广东省执业药师继续教育指导大纲》（以下简称《大纲》）。
一、总体目标和基本原则
执业药师继续教育的总体目标是使执业药师树立和践行终身学习的理念，保持良好的职业道德与执业技能，认真履行职责，为公众提供药学服务。
执业药师继续教育要注重科学性与实用性。坚持专业理论知识传授与实践技能传授并重原则；专业理论知识与技能传授呈螺旋式递进原则；专业知识传授、服务意识及行为形成相统一原则。做到突出重点、循序渐进；不断强化和促进执业药师必备专业知识的巩固、更新和扩展，实践技能的提高与服务意识的形成；全面提高执业药师队伍的整体素质，充分发挥执业药师在全民健康和实施国家基本药物政策，以及全面推进健康中国战略进程和构建和谐社会中的重要作用，保障公众用药安全、有效、经济，促进公众身体健康，提高公众生命质量。
二、培训内容和要求　　
执业药师继续教育内容应以药学服务为核心，以提升执业能力为目标，主要包括以下9门课程：新时代药事管理相关法律法规、部门规章和规范性文件；职业道德准则、职业素养和执业规范；与执业相关的多学科知识与进展；药物合理使用的技术规范；常见病症的诊疗指南；国内外药学领域的新理论、新知识、新技术和新方法；药学服务信息技术应用知识；药物治疗管理与公众健康管理；广东中医药特色和粤港澳执业药师药学服务交流等。
（一）药事管理相关法律法规、部门规章和规范性文件
重在强化和提升执业药师的法律意识、责任意识、自律意识及服务意识，确保执业药师具有依法执业的能力。培训学习内容主要涉及：
1．医药卫生体制改革与国家基本药物制度；
2．药品生产与经营管理；
3．药品使用与药品分类管理；
4．药物警戒与药品不良反应管理；
5．中药材、中药饮片及中成药管理；
6．药品质量与医疗保障用药管理；
7．抗菌药物与特殊药品管理；
8．药品采购与药品广告管理；
9．医疗器械、保健食品及化妆品管理；
10．执业药师继续教育与注册有关管理。
（二）职业道德准则、职业素养和执业规范
重在培养执业药师高尚的职业道德，并能够更好地保护患者基本权利、尊重患者隐私；通过职业素养的提高，实现个人价值，进而提升职业形象，获得社会认同感；指导执业药师遵循有关规范开展具体的业务工作，规范执业行为，培养以患者为中心的药学服务理念，促进公众健康；确保执业药师具有良好的职业道德、沟通能力及规范的服务能力。培训学习内容主要涉及：
1．医学伦理学与药学伦理学；
2．执业药师职业道德准则与适用指导；
3．有关国家或地区药师的道德标准与规范；
4．药师的责任与价值；
5．药师岗位胜任力与职业风险防范；
6．安全用药文化与用药错误防范策略；
7．药学服务礼仪与情绪管理；
8．优良药房服务规范；
9．零售药店经营服务规范；
10．医疗机构从业人员行为规范；
11．药师执业规范；
12．药学服务能力评价标准等。
（三）药物合理使用的技术规范
重在指导执业药师掌握药物合理使用有关的技术标准、应用原则，提升执业药师合理用药的能力。技术性规范分为：强制性技术规范与非强制性技术规范。主要培训学习涉及药品合理使用的技术性规范：
1．强制性技术规范
(1)《中华人民共和国药典》；
(2)《麻醉药品品种目录》、《精神药品品种目录》、《医疗用毒性药品品种目录》、《戒毒药品品种目录》、《放射性药品品种目录》、《易制毒类化学药品的分类和品种目录》及《 国家基本药物目录》等；
(3)药品说明书。
2．非强制性技术规范
(1)《抗菌药物临床应用指导原则》、《麻醉药品临床使用指导原则》及《精神药品临床使用指导原则》等；
(2)《中国国家处方集》（含儿童版）、《国家基本药物处方集》、《国家基本药物临床应用指南》及《国家抗微生物治疗指南》等；
(3)《中成药临床应用指导原则》、《中药注射剂临床合理使用技术规范》及《医疗机构中药饮片管理规范》等；
(4)常见病合理用药系列指南与专家共识等。
（四）常见病症的诊疗指南
重在指导执业药师掌握常见病症临床基础和治疗药物的选择（一线、二线、三线），提升执业药师合理用药的能力。有循证医学证据的“标准诊疗指南”对疾病的临床特点、诊断标准、非药物和药物治疗方法，以及相关的循证医学证据等级等信息都有详细介绍，可以给医生和药师提供科学可靠的诊断和治疗标准，对培养医药工作者科学的临床思维方式，减少处方用药品种，促进合理用药具有很重要的意义。目前，我国尚未建立规范统一的标准诊疗指南体系。
1．西医临床诊疗指南
国内使用的西医临床诊疗指南，是一套由中华医学会组织有关专科分会编制的，用于指导和规范临床医务人员的诊疗行为。鉴于这套治疗指南中，有些按疾病分类，有些按系统分类；建议从中选择以下常见病症和疾病的临床基础和治疗药物的选择两项内容来培训学习：
（1）常见病症：发热、疼痛、视疲劳、沙眼、急性结膜炎、鼻塞、过敏性鼻炎、咳嗽、上感与流感、口腔溃疡、消化不良、腹泻、便秘、痔疮、肠道寄生虫病、营养不良、阴道炎、痛经、下尿路症状、尿失禁、痤疮、荨麻疹、湿疹、烫伤、冻伤（疮）、手足真菌感染、昆虫叮咬等。
（2）常见疾病：
①呼吸系统常见病：肺炎、支气管哮喘、慢性阻塞性肺病、肺结核等；
②心血管系统常见病：高血压、冠状动脉粥样硬化性心脏病、血脂异常、心力衰竭、心房颤动、深静脉血栓形成等；
③神经系统常见病：缺血性脑血管病、脑出血、癫痫、帕金森病、痴呆、焦虑障碍、抑郁症、失眠症等；
④消化系统常见病：胃食管反流病、消化性溃疡、胆石症和胆囊炎等；
⑤内分泌及代谢性病：甲状腺功能亢进症、甲状腺功能减退症、糖尿病、骨质疏松症、佝偻病、高尿酸血症与痛风等；
⑥泌尿系统常见病：尿路感染、良性前列腺增生等；
⑦血液系统疾病：缺铁性贫血、巨幼细胞性贫血等；
⑧恶性肿瘤：治疗原则与注意事项等；
⑨常见骨关节疾病：类风湿关节炎、骨性关节炎等；
⑩病毒性疾病：病毒性肝炎、艾滋病、带状疱疹、单纯性疱疹等；
⑾妇科疾病与计划生育：围绝经期综合征、计划生育与避孕等；
⑿儿科常见病症：感冒、哮喘、腹泻、过敏等；
⒀其他：老年医学、安宁缓和医疗等。
2．中医临床诊疗指南
国内使用的中医临床诊疗指南，是一套由中华中医药学会组织相关分会编制的，按照内科、外科、妇科、儿科、五官科等专科来编写的，用于指导和规范临床中医药人员的诊疗行为。建议从中选择以下常见病证的辨证论治、治疗药物的选择等内容来培训学习：
（1）内科病证：感冒、咳嗽、喘证、哮病、胸痹、心悸、不寐、胃痛、胁痛、泄泻、便秘、中风、头痛、眩晕、消渴、水肿、淋证、癃闭、阳痿、郁证、虚劳、痹证、中暑等；
（2）外科病证：疮疖、乳癖、痤疮、瘾疹、痔疮、跌打损伤等；
（3）妇科病证:月经不调、痛经、崩漏、带下过多、绝经后诸症等；
（4）儿科病证：积滞、厌食等；
（5）五官科病证：鼻渊、口疮、咽喉肿痛等。
（五）药物治疗管理与公众健康管理
1．药物治疗管理（MTM， Medication Therapy Management）是药师提供药学服务的重要手段，具体是指具有药学专业技术水平的药师对患者提供用药教育、咨询指导等一系列专业化服务，以帮助患者树立对药物治疗的正确认识，提高用药的依从性，发现并纠正药物相互作用、不良反应、用药差错、药物使用不足及药物使用过度等药物相关问题(drug related problems. DRPs)，防范药物不良事件，改善患者临床治疗效果并减轻其医疗负担。在美国医疗服务体系中MTM的应用非常广泛，我国应该加快推进MTM建设，促进执业药师药学服务能力的提升，优化患者的药物治疗效果，提升患者满意度。培训学习内容主要涉及：
（1）药物治疗管理服务的产生背景、运作模式及实施效果；
（2）药物治疗管理服务项目计划书的编写；
（3）药物治疗管理服务核心要素：药物治疗回顾、个人用药记录、药物治疗计划、干预或转诊、记录和随访；
①药物治疗回顾：药物治疗回顾是指药师通过会谈收集患者的健康状况的基本信息;识别患者因服用药品引起的不良症状;在考量药品的适应症、禁忌症、潜在不良反应及相互作用的前提下，评估患者所使用药品剂量的适当性;考察患者是否存在重复用药和不必要用药的现象;评估患者用药的依从性、药品费用的合理性。
[bookmark: _GoBack]②个体用药记录：个体用药记录是帮助患者对药物治疗进行自我管理的书面文件，记录的主要内容包括患者正在使用的处方药、非处方药、草药和营养补充剂等，内容必须便于患者阅读和理解；记录的目的是确保医师、药师等能准确掌握患者的服药状况，即使患者频繁变更医疗场所后，也能获得持续的医疗服务。
③药物治疗计划：在药物治疗回顾和个体用药记录建立之后，药师将和患者共同制定一个药物治疗计划，详细记录在药物治疗审核中发现的用药问题，并阐述解决这些问题的方法，即告诉患者在用药过程中需要做什么，怎么做，何时做等关键事项，以鼓励患者积极进行自我管理，加强用药的依从性。
④干预或转诊：药师为患者提供药物相关咨询及干预服务，如有必要药师将患者转诊给医生或其他医疗专业人员。
⑤记录和随访：良好的文件系统能确保患者的记录得到妥善保存，有利于促进药师与医师开展交流与协作，保证患者治疗的连续性，帮助药师防范职业风险，有助于评价患者在药物治疗自我管理方面的成效，证明药师的工作价值。个体药疗记录、患者基本信息、患者医疗费用信息、药师姓名或药房名称、MTM的具体内容及持续时间等文件应提供给医师等其他医务人员和医疗费用的支付方。当患者住院、出院或进入长期护理院时，药师需及时移交患者资料。若患者的医疗场所保持不变，药师则应根据患者需要安排随访。
（4）如何针对慢病患者开展药物治疗管理实践。
2．公众健康管理
世界卫生组织对健康的定义是指个体在身体、精神及社会等方面都处于良好的状态，而且能够达到较长的健康寿命。健康管理是以预防和控制疾病发生与发展，降低医疗费用，提高生命质量为目的，通过健康管理，能使公众从社会、心理、环境、营养及运动等多个角度得到全面的健康维护和保障服务。健康管理对象包括健康人群、亚健康人群及疾病人群。培训学习内容主要涉及：
（1）建立服务对象个人专属健康档案，基于其健康状况，有针对性提出个体化用药指导；
（2）针对服务对象的长期用药、阶段性用药、预防性用药、养生保健服务需求，分别给予科学指导；
（3）帮助服务对象改变不合理的饮食习惯和不良的生活方式，降低慢性病风险因素；
（4）针对服务对象开展科学就医、合理用药教育。
（六）与执业相关的多学科知识与进展
重在医学、营养学、心理学、管理学、经济学知识的传授，促进执业药师必备专业知识的扩展，构建“生物-心理-社会-医学模式”。培训学习内容主要涉及：
1．医学：病理生理学、解剖生理学、诊断学基础、临床医学概论、内科学、儿科学、卫生学、急诊学、流行病学、循证医学、预防医学、康复医学等；
2．中医学：中医基础理论、中医诊断学、中医内科学、中医食疗学等；
3．营养学：营养学基础、临床营养学等；
4．心理学：生理心理学、医学心理学、社会心理学等；
5．管理学：管理学概论、健康管理学、医药信息管理学等；
6．经济学：药物经济学、卫生经济学等。
（七）国内外药学领域的新理论、新知识、新技术和新方法
重在与执业药师职责相关方面的内容学习，促进执业药师不断进行知识更新，满足岗位需求。培训学习内容主要涉及：
1．药物治疗学新进展；
2．药物基因组学方面；
3．药学服务方面；
4．药品质量管理方面；
5．药物制剂方面；
6．药品标准方面。
（八）药学服务信息技术应用知识
在互联网+的背景下，信息技术的运用拉近了执业药师与患者之间的距离，使得以病人为中心的药学服务有了极好的发展空间和渠道。重在培训学习与药学服务有关的信息技术知识与运用，培训学习内容主要涉及：
1．有关药学服务信息系统：处方审核系统、处方点评系统、药品电子监管系统、合理用药信息服务系统及用药依从性管理系统的应用等；
2．构建多元新媒体平台宣传药学服务：微视频、QQ、微信、微博、客户端等媒体的建立与应用。
（九）广东中医药特色和粤港澳执业药师药学服务交流
广东中医药是中医药学理论与岭南文化、岭南地区人们的风俗习惯、岭南气候特性相结合的产物。为传承广东中医药，有针对性的提供独具特色的广东中医药方面的教学，如独具广东中医药特色的传统炮制工艺和广东道地药材、广东民间常用中药材品种、众多广东人喜欢的凉茶等知识。
为帮助促进粤港澳地区执业药师职业交流，开辟执业药师国际交流窗口，提供粤港澳地区执业药师药学服务应用知识和现场学习交流等培训内容。
三、有关要求　　
（一）根据广东省药品监督管理局执业药师继续教育工作部署，由省执业药师注册中心承担执业药师继续教育管理工作，遴选各执业药师继续教育施教机构，指导各施教机构科学地开展执业药师继续教育，加快信息化管理平台建设，规范执业药师继续教育管理。加强对执业药师继续教育施教机构的指导与评估检查，使其不断改进教学方法，提高教学质量。
（二）各施教机构应结合创新驱动发展战略和人才强省战略，针对不同领域、不同类别的执业药师，分类指导、按需施教、统一考核。根据《大纲》要求和执业药师队伍现状及培训需求，科学规划执业药师继续教育课程体系。在教学内容上应注重科学性、先进性、实用性和针对性，跟踪药学、中药学、生物学、医学学科发展的前沿。在教学方法上，鼓励执业药师继续教育施教机构不断创新继续教育机制和形式，适应执业药师继续教育的需要。倡导采用现代、新颖、实用的教学方法，如以问题为中心、计算机辅助教学、案例教学、情景模拟教学等，分层次、分类型，按需施教，不断提升执业药师队伍的整体素质。
（三）执业药师应根据自身知识结构和培训需求，对照《大纲》的基本要求和新时代药学服务理念，认真学习专业科目知识，完成规定学分。应不断加强法律法规和业务知识学习，加强职业道德药学伦理规范，不断提高药学服务水平。


