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Цель исследования
ü
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Задачи исследования
ØОценить соответствия листа назначений медикаментов 
Стандартам оформления (правильное оформление листов 
назначении)

ØОценить степень вероятности полипрагмазии и наибольшее 
число одновременно назначенных психотропных препаратов

ØВыявить ошибки в дозировке и выбора путей введения 
лекарственных средств.
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Нормативная ссылка
üЛист врачебных назначений - Форма № 004-1/у 
(утвержден приказом Министра здравоохранения 
Республики Казахстан от 23 ноября 2010 года № 907)
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Анализ листов назначений
q Исследовано  листов назначений – 40

qОтделения – 2 (мужское , женское )

qВозраст в среднем 
мужчины - 38

женщины – 41
qЧисло назначенных препаратов:на одного больного макс. количество-8, из нипсихотропных - 5

мин.количество - 2 , из них психотропных - 1

в среднем – 4 , психотропных - 3
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Список психотропных препаратов по 
листам назначения (Код N NERVOUS SYSTEM)

N03 - Противоэпилептические препараты N03AF01 Карбамазепин (Финлепсин)

N04 - Противопаркинсонические препараты N04AA01-Тригексифенидил (Циклодол)

N05 –Психолептики N05AA01 – Хлорпромазин (Аминазин)
N05AA02-Левомепромазин (Тизерцин)
N05AB06 –Трифлуоперазин (Трифтазин)
N05AC02- Тиоридазин (Сонапакс )
N05AD01- Галоперидол (Галоприл)
N05AH02 – Клозапин (Азалептол)
N05AH04 – Кветиапин (Кетиап)
N05AL01 – Сульпирид (Бетамакс)
N05AL05- Амисульприд (Солиан)
N05AX08 – Рисперидон
N05AX13 – Палиперидон (Инвега)
N05BA01 – Диазепам (Реланиум)
N05BA2 -Грандаксин

N06 - Психоаналептики
N06A - Антидепрессанты
N06D-Препараты для лечения деменции 

N06AA09 – Амитриптилин
N06AB06 – Сертралин (Мисол)
N06DA02 –Донепезил (Алзепил)

https://www.whocc.no/atc_ddd_index/?code=N&showdescription=yes
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ü Наиболее часто встречаемые ошибки 
в листах назначениях

1) Латинское название – русское абревиатура ( 1т вместо 1 tab)
2) Использование неправильных сокращений (t вместо tab ; S вместо Sol )
3) Не указано МНН наименование препарата (только торговое)
4)Не  всегда указано точное время введения/приема препарата (утро-обед-
вечер , до еды – после еды)
5) Встречается назначение препаратов одной группы
6) Встречается назначение  одному пациенту нескольких препаратов 
(полипрагмазия) – более 7 препаратов из них психотропных 5 препаратов
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7)Отсутствие единицы измерения обьема (ml, mg, g)
8)Неразборчивый , нечитабельный почерк
9)Не полностью указано данные о пациенте (год рождения)
10) Ошибочное написание дозы(вместо 0,006 указано 6 мг,
иногда указывают дозу в mg , иногда в g)
11)Не всегда указан путь введения препарата(в/м , в/в)
12)Неправильное написание названия препарата

ü Наиболее часто встречаемые 
ошибки в листах назначениях
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Неразборчивый, 
нечитабельный почерк
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Неправильное
название препарата Invegee

Правильно- INVEGA

Использование 
непринятых 
сокращений
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Не указано точное время приема 
препарата:

Клозапин (Азалептол) Назначают 
внутрь (после еды) 2—3 раза в 

день
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Назначение препаратов   одной 
группы!!! N05A- нейролептики

N05AH02 Клозапин (Азалептол) 
N05AH04 Кветиапин (Кетиап)

Назначение препаратов одной группы нейролептиков 
приводит только к увеличению вероятности 

возникновения побочных эффектов от каждого из 
препаратов, взаимному усилению негативных последствий 

от них, к ослаблению необходимого терапевтического 
действия медикаментов !!!
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Назначение одному 
пациенту нескольких 

препаратов одновременно 
(полипрагмазия)- 8 
препаратов, из них 

психотропных 5 

!!!N05AB06 –Трифлуоперазин (Трифтазин)
N05AH02 – Клозапин (Азалептол)
N05AC02- Тиоридазин (Сонапакс )
N03AF01 - Карбамазепин (Финлепсин)
N04AA01-Тригексифенидил (Циклодол)
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Ошибочное написание дозы 
Палиперидона (Инвеги)- 6 мг 

должно быть 0,006 г 
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Не указано 
длительность курса 

терапии №?????
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Выводы
Ø Неправильное и не аккуратное оформление листов назначений: 
в каждом из 40 листов назначений выявлены ошибки латинской 
прописи!
Ø Выявлено назначение препаратов одной группы (в двух из 
листов назначений): N05AH02 – Клозапин (Азалептол) и 
N05AH04 – Кветиапин (Кетиап)
Ø Выявлено явление полипрагмазии: одновременное 
назначение 8 препаратов из них 5 психотропных (в 2 листах 
назначений из 40)
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ü Оценка или экспертиза медикаментозных назначений в 
медицинской организации должна проводиться на трех 
уровнях, а по некоторым пунктам и на четырех. 

Лечащий врач (самооценка)  

Заведующий отделением

Клинический фармаколог 

Фармацевт
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