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一、我中心现有麻醉、精神药品品种
根据2007年版麻醉药品和精神药品目录，我中心现有麻醉、精神药品品种如下：

麻醉药品1种：盐酸布桂嗪注射液 ；
第二类精神药品3种：艾司唑仑片、地西泮片、地西泮注射液；
无第一类精神药品品种。
二、麻醉药品的“五专”管理
“五专”系指专人负责、专柜加锁、专用帐册、专用处方、专册登记。
1、专人负责：麻醉药品管理小组和麻醉药品专管人员

2、专柜加锁：麻醉药品要有相应的安全储存设施（保险柜、防盗设施、双人双锁）和管理制度
3、专用账册：麻醉药品建立专用账册，入库双人验收，出库双人复核，每月定时网报
4、专用处方：麻醉药品应由取得麻方权的医师使用淡红色专用处方开具，并由取得调配资格的药师调配发药
5、专册登记：麻醉药品处方应建册逐一登记，以监测麻醉药品的使用情况
三、麻醉药品开具的相关法规
1、《医疗机构麻醉药品、第一类精神药品管理规定》第十七条  执业医师经培训、考核合格后，取得麻醉药品、第一类精神药品处方资格。
我院取得麻方权的医师有：杜凤东、付典海、赵光辉、郝丽娜、邹丽娜、金凤实 
2、《医疗机构麻醉药品、第一类精神药品管理规定》第十八条  开具麻醉药品、第一类精神药品使用专用处方。 　医师开具麻醉药品、第一类精神药品处方时，应当在病历中记录。医师不得为他人开具不符合规定的处方或者为自己开具麻醉药品、第一类精神药品处方。 
3、《处方管理办法》第二十一条　门（急）诊癌症疼痛患者和中、重度慢性疼痛患者需长期使用麻醉药品和第一类精神药品的，首诊医师应当亲自诊查患者，建立相应的病历，要求其签署《知情同意书》。病历中应当留存下列材料复印件：
　　（1）二级以上医院开具的诊断证明；
　　（2）患者户籍簿、身份证或者其他相关有效身份证明文件；
　　（3）为患者代办人员身份证明文件。
4、《麻醉药品、精神药品处方管理规定》第三条  具有处方权的医师在为患者首次开具麻醉药品、第一类精神药品处方时，应当亲自诊查患者，为其建立相应的病历，留存患者身份证明复印件，要求其签署《知情同意书》。病历由医疗机构保管。
5、为门（急）诊患者开具的麻醉药品、第一类精神药品注射剂，每张处方为1次常用量；控缓释制剂，每张处方不得超过7日常用量；其他剂型，每张处方不得超过3日常用量。
6、为门（急）诊癌症疼痛患者和中、重度慢性疼痛患者开具的麻醉药品、第一类精神药品注射剂，每张处方不得超过3日常用量；控缓释制剂，每张处方不得超过15日常用量；其他剂型，每张处方不得超过7日常用量。
7、除需长期使用麻醉药品和第一类精神药品的门（急）诊癌症疼痛患者和中、重度慢性疼痛患者外，麻醉药品注射剂仅限于医疗机构内使用。盐酸二氢埃托啡处方为一次常用量，仅限于二级以上医院内使用。盐酸哌替啶处方为一次常用量，仅限于医疗机构内使用。
8、第二类精神药品一般每张处方不得超过7日常用量；对于慢性病或某些特殊情况的患者，处方用量可以适当延长，医师应当注明理由。 
9、医疗机构应当要求长期使用麻醉药品和第一类精神药品的门（急）诊癌症疼痛患者和中、重度慢性疼痛患者，每3个月复诊或随诊一次。
四、常见问题

问题1：没有使用麻醉、第一类精神药品淡红色专用处方。——我院要求麻醉药品开具时应手写淡红色专用处方。
问题2：麻药处方开具后没有及时记录病历。
问题3：药品未使用通用名。——开具麻醉药品处方时应使用药品通用名，如“盐酸布桂嗪注射液”，而不能写“强痛定注射液”。
问题4：处方前记书写不规范，如病历号未写，患者年龄错误等。

问题5：第二类精神药品处方未登记患者身份证号。

问题6：处置单未由有处方权的医师签字。

问题7：首次使用麻醉药品的患者应留存什么相关凭证？——癌症疼痛等需长期使用麻醉药品的患者4项：建病历+身份证复印件（患者和代办人）+知情同意书+二级以上医院诊断证明；其他类型患者3项：建病历+身份证复印件+知情同意书。

