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摘要：目的　建立和实践医院互联网诊疗药品配送到家服务模式，评价其实践效果，为打通互联网诊疗“最后一公里”，更好地
服务患者提供经验与参考。方法　基于国家相关法规要求及医院实际情况，设计药品配送流程，建立可配送药品目录，充分
利用现有的信息技术和物流体系，通过全面、细致的制度建设及流程设计，开展药品配送服务。收集截至医院２０２４年４月３０
日发出的互联网药品订单，分析配送区域及药品配送到家服务产生的经济效益及社会效益。结果　建立了具有医院特色的
安全可控的互联网诊疗药品配送到家服务模式。截至２０２４年４月３０日，累计配送药品９４３７０单，覆盖全国３１个省份。以距
离最近的河北省患者进行估算，每位患者每次就诊可节省交通食宿费用约 ６６０元，该省患者累计节省 １５００余万元。
结论　互联网诊疗的开展有效解决了患者离院复诊难题。药品配送到家服务作为其中重要一环，不仅节约了患者的经济支
出和时间成本，也保证了新型冠状病毒感染、甲型流感等疫情中患者治疗的连续性。随着医保脱卡结算范围的扩大，这一模

式将为更多患者提供高效便捷的服务。
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　　２０１８年４月，国务院办公厅正式发布《关于促
进“互联网 ＋医疗健康”发展的意见》（国办发

〔２０１８〕２６号）［１］，对健全“互联网 ＋医疗健康”服
务体系，完善“互联网 ＋医疗健康”的支撑体系做
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出新的要求，鼓励依托医疗机构发展互联网医院。

在确保医疗质量和信息安全的前提下，鼓励医疗

机构使用互联网医院作为第二名称，在实体医院

基础上，运用互联网技术提供安全适宜的医疗

服务。

２０１９年末，新型冠状病毒（ＣＯＶＩＤ１９）疫情期
间，如何保障药品供应、确保患者用药安全需求迫

切。国家卫生健康委下发《关于在疫情防控中做好

互联网诊疗咨询服务工作的通知》［２］，国内多家互

联网医院开展了互联网 ＋药品配送实践［３８］。不同

于互联网购药模式更侧重于药品购买的便利性和可

选择性，医院互联网诊疗主要针对已经确诊的常见

病、慢性病患者提供复诊服务，互联网医生针对患者

病情变化，及时调整药物治疗方案，并可对长期用药

患者进行药品配送，但不适用于首诊患者或需要紧

急医疗干预的情况。

参照国家相关法律法规要求［９１７］，医院自２０２０
年９月２４日正式上线互联网诊疗药品配送到家服

务。笔者介绍了以北京协和医院为范例的医院药品

配送到家服务工作模式，并对该模式实践效果进行

分析，以提升互联网送药到家服务的工作质量，更好

地服务广大患者。

１　资料与方法
１１　患者互联网就诊流程

患者登录医院 ＡＰＰ进行在线问诊，医师开具
处方后，处方传送到药师端，药师在线审核处方。

处方审核通过后，患者可自行选择取药方式，包括

药品配送到家、院内自取及医保药店自购 ３种方
式，见图１。如选择医保药店自购，患者可以持医
保卡到定点医保药店缴费取药；如选择到院自取，

则到医院线下缴费后到门诊药房取药。如选择药

品配送到家，患者线上支付成功后，药师调配核对

药品，由物流配送人员将药品配送至患者指定地

点，患者也可在医院 ＡＰＰ中随时查询到药品物流
变动。

图１　患者互联网就诊流程

１２　药品配送到家服务流程
１２１　药品配送到家工作模式　医院采用与医药
经营公司合作方式进行互联网药品配送到家。药

品配送承接商负责药品打包、与顺丰进行配送交

接、对顺丰进行全程监管。医院对于项目的实施

与运营具有监督权，定期评价服务质量，并提出改

进要求。此工作模式符合《药品经营质量管理规

范附录６：药品零售配送质量管理》［１８］关于委托配
送的要求。

１２２　可配送药品目录的建立　根据国家卫生健
康委印发的《互联网医院管理办法（试行）》《互联网

诊疗管理办法（试行）》等有关法律法规［１４１５］，疫苗、

血液制品、麻醉药品、精神药品、医疗用毒性药品、放

射性药品、药品类易制毒化学品等国家实行特殊管

理的药品不得在网络上销售。在此基础上，根据国

家邮政局发布的《禁止寄递物品管理规定》，结合医

院互联网诊疗现行工作模式及我国快递业实际情

况，从保证药品质量与配送安全以及经济成本的角

度出发，最终确定现阶段不可配送药品范围为：上述

国家特殊管制药品，冷藏／冷冻、贵重、易碎、含气压
装置药品，质量较大药品（如腹透液），大输液，注

射液。

对于不属于上述范围的药品，由药学专业人员、

物流专业人员共同进行实物评估，通过采用胶条包

封、放置泡沫包材等手段，将药品最大限度纳入可配

送范围。

１２３　药品配送到家工作流程　药品配送到家流
程从患者线上支付成功开始，经过处方调配、发药、

复核（必要时打印药品近效期提示单）、药品打包、

物流配送等过程，到患者当面签收药品签收单确认

无误后签收药品为止（图２）。基于闭环管理原则，
本项目利用物流信息系统，以患者条码为载体，在药

品发出医院前的每个时间节点进行扫码确认，并在

关键环节进行影像监控，实现配送全流程节点记录，

保证后续信息可追溯。药师可通过后台系统实时查

询到每个订单的运行状态，便于对配送全程进行监
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督和追溯。同时患者也可通过医院 ＡＰＰ查询药品
订单的物流信息。

１２４　药品配送到家风险防范　保证药品配送的
准确性：在确保患者收件电话地址的准确性方面，患

者缴费前信息系统会强制患者填写收货地址、联系

人、联系电话等信息，患者填写电话后，系统通过短

信验证电话号码的真实性，确认无误后患者才可缴

费。在确保药品发放的准确性方面，从患者缴费开

始，调配药师调配药品，发药药师核对发药，复核药

师复核药品，总共进行３次核对，确保最终打包药品
的正确性。

保证药品配送的质量：药品配送过程中会受

到路途颠簸、温度、湿度等因素的影响，可能会导

致药品质量受损。为了避免药品在运输过程中

因外包装损坏而影响药品质量，对于易碎、易漏

或密闭性差的药品（如院内自制制剂复方氯化铵

甘草口服溶液、复方薄荷脑滴鼻液等），采取独立

包装。不同药品储存温度有所不同，因此我们在

物流信息系统设置各地气温实时提示，打包时根

据季节以及各地气温变化调整包装材料，例如在

夏季，对于需要在２５℃以下保存的药品，增加泡
沫包材并放置冰袋。为了避免由于药品配送承

接商的不及时或不规范地配送操作导致药品损

毁，我们与其签订合作协议，明确责任，建立标准

操作规程，并定期对药品配送人员进行相关培

训。此外，药师会根据药品有效期和储存条件的

变化，定期维护可配送药品目录，以确保配送药

品的质量。

保证签收人的准确：为确保药品的签收人为患

者本人或其委托人，本项目采用身份验证方式，患者

收取药品前须向快递员出示 ＡＰＰ端接收到的验证
码，只有当该验证码与快递系统中的验证码一致时，

快递员才会交付药品，以确保将正确的药品配送至

正确的患者。物流配送平台会对生成的快递订单进

行跟踪，遇到未及时发出等配送中遇到的问题可实

时跟进，确保配送闭环的完整性。

图２　药品配送到家服务流程

２　结　果
２１　可配送药品分类

据可配送药品要求，设置我院可配送药品目录，

共纳入可配送药品种类７３４种，占我院门诊药房药
品总品种数的６１％。可配送药品剂型及品种分类
见表１～２。
２２　药品配送到家数量

医院药品配送到家服务的数量逐年攀升。２０２０
年９月项目上线之初，单月配送数量不足５０单；新冠
疫情高峰期２０２２年１２月配送数量达到３９１９单；

　　　表１　可配送药品剂型分类

剂型分类 数量百分比／％

片剂　　　 ３７４（５０９５）
胶囊　　　 １１８（１６０８）
丸剂　　　 ４４（６）
外用制剂　 ８２（１１１７）
口服溶液剂 ６８（９２６）
滴眼剂　　 ３２（４３６）
吸入剂　　 １６（２１８）

新冠疫情结束后，配送数量仍保持上升趋势，目前每

月平均３６００余单。截至２０２４年４月３０日，医院累
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表２　可配送药品品种分类

　　　药品分类 数量百分比／％

中成药 １２７（１７３）

五官、皮肤及外用药物 ９９（１３４９）

神经系统药物 ８７（１１８５）

心血管系统药物 ８７（１１８５）

代谢及内分泌系统药物 ６２（８４５）

消化系统药物 ６１（８３１）

抗感染药物 ４８（６５４）

血液和造血器官药物 ２７（３６８）

呼吸系统药物 ２７（３６８）

抗肿瘤和免疫功能调节药物 ２６（３５４）

影响变态反应和免疫功能的药物 ２６（３５４）

肌肉骨骼系统药物 ２１（２８６）

营养类药物 １６（２１８）

泌尿生殖系统药物 １２（１６４）

调节水、电解质和酸碱平衡用药物 ８（１０９）

计配送药品９４３７０单（图３）。从互联网到家上线
以来，互联网诊疗中开具处方患者２９８０５６人次，
配送占比约为３１６６％，为大量患者解决了用药难
题。未来北京实现医保脱卡在线支付后，配送占

比还会进一步提高，可以给更多的北京医保患者

　　　

提供便利。

２３　药品配送区域分布
项目启动初期，药品配送区域仅涉及我国１６

个省、自治区、直辖市，其中订单量最多的河北省

只有１１单。目前，药品配送涉及区域范围已覆
盖全国３１个省市自治区，除港澳台外均有配送。
其中河北省患者最多，共 ２３４７７单（２４８８％），
其次依次为北京市（１２７７９单，１３５４％）、山东
省（７９８２单，８４６％）及内蒙古自治区（７６４０
单，８０９％）（图４）。
２４　药品配送到家经济效益

配送到家为大量患者提供了就医便利，节省了

间接医疗成本和时间成本。以河北省患者为例，按

最低成本估算，１名患者，随行１位家属，住宿１晚，
往返路费每人８０元，住宿费３００元，餐费每人１００
元，２人共计６６０元。河北省共派件２３４７７件，共计
节省１５００余万元。如果考虑因看病导致的误工费
等间接成本，送药到家为患者节约的费用将更加

可观。

图３　药品配送订单数量变化趋势

图４　药品配送地域分布及占比情况

３　讨　论
互联网药品配送到家服务对患者的方便性毋

庸置疑。在实施过程中，如何保证药品质量和配

送安全至关重要。Ｇａｏ等［５］探讨了新冠肺炎疫情
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期间基于互联网医药模式的门诊药学服务实践，

通过构建医药网配门诊药学服务模式，节约了患

者来院的开药取药时间和费用。Ｚｈｅｎｇ等［１９］利用

鱼骨图进行了互联网 ＋药品配送质量管理风险点
的分析，包括药师审核能力不足、物流操作台面混

乱、物件繁杂等。医院在构建药品配送到家服务

模式的过程中关注药品质量、配送安全以及专业

服务，在全流程质控体系方面进行了深入探索，也

发现一些尚待解决的问题。

３１　闭环管理的质控体系搭建
互联网药品配送服务从云药房收到处方开

始，经药师调配、发药、复核药品到药品打包封

箱、物流配送等流程，到最终患者签收药品为止，

需要经历多部门、多人、多环节，因此，闭环管理

是互联网药品配送服务的关键。为确保工作流

程的严密性，在药品的调配、发放、核对以及打包

环节均设置了视频监控，录像资料至少保存 １８０
天；通过对药品放置近效期提示单、防止破损溢

漏包装、根据气温选择药品打包运输材料等措施

来保证药品质量；在药品签收环节，通过须凭验

证码签收、药师实时跟踪订单等措施保证药品配

送无误。

３２　患者用药指导及疑问解答
为了弥补药品配送到家模式下患者不能与药

师面对面交流的不足，我们编写了简明版用药指

导单，将其嵌入医院 ＡＰＰ，处方生效后患者即可通
过 ＡＰＰ查阅。此外，医院提供互联网用药咨询，患
者通过在线咨询，可获得更详细深入的用药教育

等服务，解决药品使用中的疑问。为了回答患者

关于药品配送的疑问，我们在 ＡＰＰ中发布了药品
配送须知和配送服务电话，使患者获得更周到温

暖的服务体验。

３３　风险管理方面
风险管理方面，明晰了医院和第三方企业的

权责，医院主要履行监督管理职责。工作环节设

置了全流程视频监控，记录可追溯。同时采取各

方面措施保障药品质量和包装完好性。如若发

生药品质量问题，根据工作节点，明确区分了问

题责任方，及时处理，必要时提交相关法务部门

处理。

３４　尚待改进和完善的问题
互联网药品配送服务目前尚存在以下局限

性：配送品种覆盖率方面，鉴于冷藏药品配送成本

较高、贵重药品配送需要制定保价机制，本项目暂

未启动这两类药品的配送。其次，由于医院电子

发票系统尚未完全上线，只能对部分患者提供电

子发票，患者如需发票，还需自行来院打印。此

外，患者缴费后如欲退药，也需要到医院现场办理

退费手续。项目组将进一步与相关部门配合，推

进上述服务的线上化进程，让更多患者享受到互

联网医疗的便利。

在过去三年新型冠状病毒感染疫情期间，药

品配送到家服务保证了广大患者特别是异地患者

的药物治疗连续性，同时为减少院内人员聚集带

来的交叉感染风险发挥了一定作用。即便在非疫

情时期，本模式也大大方便了工作繁忙、身体不适

或行动不便等各种情况的患者。此外，通过将复

诊开药患者转至互联网诊疗，可以有效提高医疗

资源的管理效率和分配效率，缓解医院线下患者

过多的压力，将更多医疗资源用于疑难罕见病

患者。

药品配送是互联网医疗服务的关键环节。

通过周密、细致的制度建设及流程设计，利用现

有的信息技术和物流体系，医院建立了一个安全

可靠的药品配送到家服务模式，最大程度地保障

了药品质量和配送安全，为患者提供了便捷安

全、可管可控的药品供应服务，完成了“医 ＋药”
的闭环，同时降低了患者的就医成本。通过送药

到家服务，可以分散门诊人流，缓解线下就诊患

者过多的问题，有利于医院提高运营效率，为更

多疑难罕见病患者提供线下医疗服务。开展互

联网药学服务也是药学人员实现工作模式转型、

为患者提供更优质的药学服务、体现自身专业价

值的有效方式。
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（收稿日期：２０２４０５０７）

《中国药学杂志》致谢审稿人

《中国药学杂志》于１９５３年１月在北京创刊，是新中国成立后我国第一本药学领域的专业性学术期刊；是中国科学技术
协会主管、中国药学会主办、国内外公开发行的综合性药学学术刊物（半月刊）；是一本反映我国药学各学科进展和动态的专

业性学术期刊。本刊以药学科研工作者及其他医药卫生行业人员为读者对象，内容涵盖药学研究与实践全领域。

２０２４年，在本刊论文作者、审稿人、编委会和编辑部的共同努力下，期刊学术和编校质量进一步提升，审稿人专业高效的
同行评议工作提供了最有力的保障。本刊的审稿人由编委审稿人和非编委审稿人共同组成。在此，《中国药学杂志》编辑部

谨向２０２４年度参与审稿工作的部分专家致以诚挚的谢意！

２０２４年《中国药学杂志》非编委审稿人名单（排名不分先后）
（本刊编委请见本刊发布的新一届编委名单，在此不再具表）

安卓玲 　蔡　彤　 蔡卫民　曾慧敏　曾　苏　陈立勋　陈晓梅　陈修平　程海婷　崔向丽　邓　昂　丁丽琴　董亚琳　董哲毅
杜　欣 　段姝伟　 樊陈琳　冯　薇　付秀娟　高山林　耿志宇　宫丽丽　郭　春　郭洪祝　贺浪冲　洪　权　侯　宁　侯　艳
胡　明 　胡琼莹　 黄海荣　黄　青　黄清泉　嵇　扬　纪　宏　焦　正　金　彦　康　帅　柯元南　孔　昊　李范珠　李　静
李　萍 　李学军　 林瑞超　刘仁涌　刘江云　刘　蕾　刘　强　刘　阳　刘永利　刘　真　刘志斌　马鹏程　马双刚　沈好文
施海蔚 　宋俊科 　隋　峰　 孙会敏　孙利华　王凤山　王晓玲　王永利　王　玉　王峥涛　王　卓　武　鑫　项新华　谢媛媛
邢　花 　徐　俊 　闫加庆　 杨丰庆　杨美琴　杨燕军　杨雨顺　杨　悦　尹燕杰　袁锁中　袁天翊　张立群　张　玲　张启明
张文娟 　张　莹 　赵　璐　 赵　恂　郑子恢　周　威

ｄｏｉ：１０１１６６９／ｃｐｊ２０２５０１０１３
［本刊讯］
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