
临床药师心血管内科专业培训大纲 

 

心血管专科是以研究各种心脏和血管疾病为内容的一门学科。近年来心血管

疾病发病在我国呈上升趋势，已成为危害我国人民健康的主要原因之一，心血管

疾病治疗药物品种繁多，发展迅速，联合用药普遍。心血管内科专科临床药师直

接参与临床用药实践，对保障患者用药安全有效具有十分重要的意义。 

    为提高心血管内科专业临床药师培训教学质量，特制定本培训大纲，以指导

培训和考核该专业临床药师。心血管内科专业培训时间为全脱产培训 1年。 

一、培训对象 

应符合《国家临床药师培训基地管理细则》学员应具备的基本条件和《关于

进一步加强临床药师制体系建设的通知（医协会发[2016]30号）》中“关于临床

药师培训基地招生学员条件的补充规定“中有关要求。 

二、 培训目标 

学员按计划完成培训任务并接受考核，应在掌握审核评估处方或用药医嘱、

药物重整、患者监护、药品不良反应分析和上报、药物咨询和患者用药教育以及

常用抗感染药物临床应用和管理等方面具备基本药学服务能力。应掌握心血管内

科专业相关药物治疗方案设计与评估、药品风险评估和药学监护等临床药师专业

知识与技能，具有参与临床药物治疗和为患者提供用药指导的能力： 

1、掌握心血管内科医嘱审核、处方及医嘱点评、心血管内科抗菌药物监测

和管理、ADR监测评价及上报、ADE处理、药物治疗方案的制定及优化等临床药

师药学服务技能； 

2、掌握常用抗感染药物临床应用专业知识与技能，熟悉抗感染药物临床应

用监测方法与指标控制； 

3、熟悉心血管内科专业感染性疾病的病理生理变化、临床表现、诊断和治

疗原则，掌握相关抗感染治疗的药物、治疗评价和药学监护内容；  

4、了解心血管内科常见疾病的病因、发病机制、临床表现、诊断要点，熟

悉药物治疗原则和治疗目标；了解常见疾病的非药物治疗方法； 



5、能够阅读和分析心血管内科疾病相关的实验室检查、心电图检查及动态

心电图检查、超声心动图检查、冠脉造影、功能试验等辅助检查报告； 

6、掌握心血管内科常用药品的相关知识，能够对心血管内科常见疾病药物

治疗方案进行分析与评价，具有开展优化药物治疗方案工作的能力； 

7、制定心血管内科常见疾病临床药物治疗监护计划，并能够独立开展临床

药学监护工作，内容包括：治疗药物重整、药学查房及问诊、治疗风险评估、用

药教育及指导、药物咨询等；  

8、能够初步具备参与心血管内科常见疾病药物治疗及 ADE相关会诊的能力，

具备为接受复杂药物治疗的患者提供药学监护的基本能力； 

9、熟悉华法林、氯吡格雷等药物的基因检测，提供个体化给药建议； 

10、具有与医疗团队有效沟通交流的技能，能为医、护、患提供药学服务；

能够参与常见慢性病药物治疗管理。 

11、具备今后可持续开展临床药学工作的能力。 

三、培训方法 

（一）培训应在国家临床药师培训基地进行。 

（二）培训时间：全脱产培训 1年。全年培训实际工作（学习）日不得少于

49周，临床实践时间不得少于 160个工作日，理论学习时间不得少于 190学时。 

（三）培训老师：1名已经取得临床药师培训师资资格的临床药师与 1名主

治医师以上专业技术职称的心内科医师组成带教组，共同完成一组学员（2~3名）

的培训带教。 

（四）轮转科室及时间安排 

科室 时间（月） 

药学部（如静脉用药集中调配中

心、TDM）（任选） 
0.5-1 

心血管内科（必选） 10-11 

总计 11 

 



四、培训内容与要求 

（一）综合素质培训，内容包括：药事法规及实施细则、专科临床药学工作

内容及流程的建立与实施、临床医疗文书的阅读及书写、临床诊疗规范、医患沟

通与交流技能等。 

1、具有较强的职业责任感，良好的心理、思想素质与职业道德、法律意识，

尊重患者，维护其合理用药权益； 

2、掌握《药品管理法》、《医疗机构药事管理规定》、《处方管理办法》、《抗

菌药物临床应用指导原则》、《麻醉药品和精神药品管理条例》等法律法规文件的

相关内容； 

3、掌握心血管专业临床药学工作内容及流程的建立与实施，学会阅读及书

写心内科医疗文书，阅读临床诊疗规范； 

4、掌握与患者、医师、护士和药师的沟通与交流技能。 

（二）临床专业理论知识与技能培训，内容包括：病理生理基础、诊断学基

础、本专业常见病种的诊断治疗常规及指南、诊疗操作常规、本专业相关感染性

疾病诊疗知识及技能。 

1、心内科疾病基础知识 

(1) 了解循环系统的解剖生理特点，熟悉调节血液循环的神经体液因素； 

(2) 了解心内科常见疾病病因、发病机制、病理解剖和病理生理； 

(3) 熟悉心内科常见疾病的临床诊疗过程； 

2、了解下列常见症状在心内科疾病诊疗中的临床意义 

（1）呼吸困难 

（2）胸痛或胸部不适 

（3）心悸 

（4）水肿 

（5）紫绀 

（6）晕厥 

（7）咳嗽和咯血 



（8）头晕 

3、熟悉以下检验或检查项目的意义，对结果具有初步的分析和应用能力： 

（1）心肌损伤标志物检测 

（2）胸 X线片 

（3）心电图、动态心电图 

（4）超声心动图 

（5）动态血压 

（6）心血管造影 

（7）平板运动试验 

（8）心衰标记物 

（9）CTA 

（10）凝血功能测定指标 

4、在以下所列病种中选择至少 5种作为指定学习病种（其中 1-3必选），熟

悉指定学习病种的临床表现、治疗原则及相关治疗指南： 

（1）冠状动脉粥样硬化性心脏病 

（2）心力衰竭（包括急性和慢性） 

（3）心房颤动 

（4）高血压 

（5）心律失常 

（6）原发性心肌病（包括扩张型心肌病、肥厚型心肌病） 

（7）心脏瓣膜病 

（8）心包疾病 

（9）肺动脉栓塞 

（10）病毒性心肌炎 

（11）肺动脉高压 

5、了解以下危重症的诊断要点、抢救措施： 

（1）高血压急症 



（2）急性心肌梗死 

（3）急性心力衰竭 

（4）心源性休克 

（5）主动脉夹层 

6、熟悉心血管内科感染性疾病的病理生理变化、临床表现、诊断和治疗原

则，掌握相关抗感染治疗的药物、治疗评价和药学监护内容。 

（三）药物专业理论知识培训，内容包括：药理学基础、药物治疗学、个体

化治疗药物监测、药物相互作用、药物治疗相关指南等。 

1、掌握心血管专业指定学习病种的药物治疗原则和治疗规范，遵循相关指

南及专家共识，能够开展相关药物治疗监护并提供建议； 

2、掌握心血管专业指定学习病种 50 种以上常用药物的药理作用、适应症、

禁忌症、不良反应、注意事项、药化构效和药动学、药效学、常用剂量和给药方

法、药物相互作用、循证药学等相关知识与技能； 

3、具有在心血管内科临床实践中发现问题、提出问题与解决问题的能力，

能够对医嘱或处方的合理性进行评价，并对药物治疗方案提出适当的建议； 

4、掌握心血管内科药物的血药浓度监测相关知识及其在临床用药监护中的

应用。对抗凝药物、抗心律失常药物、洋地黄制剂、肾上腺素能受体阻滞剂等心

血管专科常用药物所做的各种监测结果能够正确分析并提出用药建议； 

5、掌握肝肾功能不全、低蛋白血症等特殊病理状态患者的药物选择及剂量

调整； 

6、能够检索国内外药学文献、阅读和分析心血管内科临床药物治疗的中、

英文文献，掌握心内科常见疾病药物治疗新进展； 

7、了解药物基因组学在心血管疾病个体化治疗中的运用； 

8、关注心血管疾病常用的中成药及中药注射液的临床使用情况，评价其合

理性和安全性。 



（四）临床用药实践技能培训，内容包括：药历（非病历）书写、医嘱审核、

药学查房、用药干预、病例讨论、用药咨询、用药教育/指导、药学会诊、药物

重整、药品不良反应监测、用药错误报告及各类专项评估记录等。 

1、学会撰写心血管专业教学药历，包括教学计划中所规定病种的药历。 

2、熟悉心血管专业疾病的临床特点，在带教临床药师指导下，进行药学查

房、医嘱审核及用药干预。 

3、学习开展药学信息咨询服务工作，能主动并及时了解医护人员在药物信

息方面的需求，及时提出警示及建议，参加病例讨论和药学会诊。 

4、为护理人员提供药品配置、储存等信息与咨询服务。 

5、正确评估患者用药依从性，开展药物重整工作，关注患者的治疗需求，

及时为患者提供适宜的用药教育/指导。 

五、专业理论培训推荐书目 

1、《临床药物治疗学-心血管专科》分册、《临床药物治疗学》丛书（国家

卫计委医院管理研究所药事管理研究部和中国医院协会药事管理专业委员会组

织编写，人民卫生出版社出版) 

2、美国第十版《实用临床药物治疗学-心血管专科》分册中文翻译版(国家

卫计委医院管理研究所药事管理研究部和中国医院协会药事管理专业委员会组

织编写，人民卫生出版社出版) 

3、内科学、实用内科学 

4、心血管药理学 

5、诊断学 

6、心血管药物治疗学 

7、药源性疾病 

8、药物相互作用 

9、抗菌药物临床应用指导原则 

六、学员应完成的有关培训项目基本指标与要求： 

1、专业理论培训≥190学时（入科培训≥40学时，专业知识培训≥150学



时）： 

（1）心血管内科相关循证医学及药物信息，参考学时≥40 学时； 

（2）指定学习病种的支持治疗指南及诊疗规范，参考学时≥100学时； 

（3）心血管内科专业相关的其它理论培训: 参考学时 10学时。 

理论培训拟采用省（区、市）或者地区集中授课为主、参加学术讲座为辅的

方式，其中参加相关学术讲座不少于 20 次。 

2、临床药学实践培训≥160个工作日： 

（1）参加医疗查房或专科门诊每周≥4次； 

（2）参加药学查房每周≥5次；全年参与实施药学实践监护的患者≥160

人次； 

（3）完成药学查房/药学监护记录≥160份；  

（4）完成教学药历≥20份，其中每个指定学习病种≥2-3 份，应适当考虑

特殊人群用药； 

（5）完成病例分析≥6份； 

（6）完成用药咨询≥100人次（包括医护患等多方），记录≥50份； 

（7）完成患者用药教育≥60人次，其中完整治疗方案的用药教育记录≥10

份； 

（8）完成药物治疗方案评价、医嘱重整、个体化治疗药物监测（含血药浓

度、基因检测）累计 100人次，累计完成记录≥40份； 

（9）完成文献阅读报告不少于 10次，每次阅读文献≥4篇； 

（10）参加病例讨论会不少于 20次，其中学员完成病例汇报及记录≥6次； 

（11）参加专项处方点评/住院病历点评≥5次； 

（12）完成药品不良反应/事件分析与评价记录≥10次； 

（13）完成轮转培训所在病区医嘱审核覆盖率不低于 80%；有每月的医嘱审

核记录，记录实施的干预及其结果； 

（14）根据上述完成的记录内容，完成临床药学实践年度汇总分析报告 1

份，对理论学习和临床实践进行总结汇报。 



3、考试考核： 

（1）理论考试不少于 2次，试题数目≥50题，可设定入组评估考试和结业

理论考试，评估学员知识储备的提高程度； 

（2）日常考核：学员在完成培训指南规定的每一科室轮转培训后，由带教

老师按照培训内容及考核项目要求进行出科考核，可通过医嘱审核、药物重整、

患者床边问诊、用药教育等实践考核等形式，重点检查培训期间的临床药学专业

能力、工作成绩、职业道德和完成培训内容的时间与数量，将考核结果及有关奖

惩情况在《临床药师培训登记手册》中记录； 

（3）案例考核 1次，根据题库抽取案例考核，临床及药学专家进行评估； 

（4）作业评估：各培训科目的作业及培训环节的实施，均应根据各培训科

目的评估要点进行评估，其评估成绩在《临床药师培训登记手册》中记录。  

附录：心血管内科专业治疗常用药品 

ACEI ARB 

CCB β-受体阻滞剂 

利尿剂 调脂药物 

抗血小板药物 硝酸酯类药物和尼可地尔 

抗凝剂 强心药（包括强心苷类和非苷类） 

抗心律失常药物 改善心肌代谢药物 

溶栓剂 抗休克的血管活性药物 

α受体阻滞剂  

具体药品品种由基地医院指定 

  

编写单位：南方医科大学南方医院、山东省千佛山医院、广州军区广州总医院、

华中科技大学同济医学院附属协和医院、上海交通大学附属第一人民医院、上海

交通大学附属仁济医院 

 


