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全自动片剂摆药机故障防范与保养操作规程

(广东省药学会 2022 年 11 月 11 日）

前言

随着科学技术与经济水平的发展，信息化、自动化、智能化在现代化

医院建设和实践中起着越来越重要的作用。药房自动化设备研究最早起于

20 世纪 90 年代初。美国卫生系统药师协会(American Society of Health

System Pharmacists，ASHP)建议利用药房自动化设备将药师从繁重的调剂

工作中解放出来，使药师有更多时间提供临床药学服务，同时自动化设备

也可以降低药师调剂差错率，减少传统送药模式下的药品破损、丢失及退

药数量，保证病人用药准确，实现医院药房的数字化、自动化 [1-2]。全自动

片剂摆药机（Automated Tablet Dispensing & Packaging System，ATDPS，以

下简称摆药机）或称自动药品分包机，作为较早应用于药房的自动化设备，

主要应用于住院药房口服药品调剂工作，以及通过自定义分包任务功能完

成协定处方调剂工作等。自 2005 年 3月北京医院引进全国第一台全自动片

剂摆药机（ATDPS）开始，全自动片剂摆药机已快速在国内医院普及。目

前国内已有多家进口及国产厂商生产的摆药机应用于各大医院内，各厂商

在使用期间会定期对摆药机进行维保作业，但在实际使用期间，随着设备

使用年限的增加，经常会出现突发故障而影响医嘱调剂工作。因此，为加

强摆药机的科学管理、故障防范，保证设备的正常运行，本会组织多位专

家共同讨论并制定规程。本规程适用于药房药师、维保工程师，旨在帮助

大家能够解决使用摆药机期间常见故障以及日常保养问题。

1 定义

以下将对摆药机运行过程中涉及的主要部件进行定义。
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1.1 全自动片剂摆药机（ATDPS）

按照药品电子处方实现药品分类、分配、包装、打印、封装及对药品

的存储管理等功能，能为医院药房提供更加准确、安全、高效的配药环境。

1.2 药盒

摆药机内药品存储装置，落药口为转动轴结构，药品装盒后需与药盒

落药口严格匹配才能准确落药。

1.3 外摆装置

药品手工添加摆药（如半片药、极少用药、特殊形状药品等）的装置

单元，不同厂商名称略有差异如 DTA(Detachable Tablet Adapter)、MDU

(Manual Dispense Unit)等。

1.4 药袋

用于摆药机内药品的包药纸，外观有全透明和半面透明半面白色底色

两种；材质有 PVC 适用于高温热合（130 ℃～180 ℃）,PET 适用于低温热

合（80 ℃～105 ℃）等。是摆药机的主要耗材。

1.5 碳带或色带

用于药包袋上药品信息打印。

1.6 热合封装装置

将装入药品的包药纸进行加热密封成袋状的装置单元，不同厂商热合

的部件略有不同，如夹紧粘合器、加热滚筒等。

2 全自动片剂摆药机操作规程

医嘱经医院信息系统（HIS）、处方审核系统后，传输至摆药机系统；

摆药机接收医嘱信息药师进行确认操作后，对应药品落至集药漏斗装入药

袋，药袋经过医嘱信息打印、热合封塑、切割，完成包装后的药包由传送

带送至出药口，完成自动包药操作。如有特殊剂量的切割药片、异形药品

等，则需药师通过外摆装置人工加入药品，最后药师需再次核对药袋内药

品与相应医嘱信息合格后方可发药（图 1）。对于协定处方，在应用摆药机
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调剂前需要对相应药品的信息进行录入后再进行摆药操作（图 2）。录入信

息包括药品名称、规格、有效期、数量等。

图 1 普通医嘱摆药机调剂流程
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图 2 协定处方摆药机调剂流程

3 摆药机药品管理

3.1 进机药品规则

药品的形状、大小、制剂工艺、有效期、保存条件各有不同，药师在

应用摆药机前应充分了解本院每种口服药品是否可应用于摆药机，对保存

条件苛刻比如需要严格避光、冷藏保存、易潮解的药品或剂型可以考虑不

应用摆药机而是带包装进行统一调剂。

3.1.1 普通药盒药品

（1）不适用剂型：口服液体制剂、散剂、颗粒剂、冲剂、大蜜丸、冷

链药品等。

（2）不推荐剂型：滴丸、部分粘度高的软胶囊、尺寸过大的药品。

3.1.2 外摆药品 异形药品、尺寸过大的药品、非整片药品
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3.2 药品拆零

摆药机内所有药品均以裸药形式存放方能进行摆药，因此需药师提前

拆除原包装，即药品拆零。对于药品的拆零工作，药师应提前计算好每日

医嘱摆药量，根据本医院实际情况合理安排拆药品种和数量，保证药品质

量[6]。并且记录已拆药品的名称、有效期、生产批号，以便对药品进行全程

管理。摆药机运行过程中如出现药盒内的药品不足时，药师进行加药操作，

对加入药品的备药盒与摆药机药盒信息严格执行双人核对制以保证加入的

药品无误，方可将拆零药品加入摆药机中进行使用（图 3）。

图 3 药品拆零加药流程

4 常见故障与解决方法

4.1 摆药机主要结构与工作环境要求

4.1.1 主要结构 摆药机内部结构不同厂商产品会略有不同，按结构位置

可主要分为以下几部分：1.上部结构：药盒、药盒芯片、光电感测组件、
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药盒挡板、落药通道；2.中部结构：外摆结构、翻板、集药漏斗；3.下部

结构：打印装置、封装部件、传送装置；4.操作系统及触摸面板；5.电器

系统。

4.1.2 工作环境要求 摆药机在使用前需充分考察摆药机所处的工作环境

是否符合其厂家标定的工作环境，建议将摆药机放置于无阳光直射、有温

湿度控制的固定场地中。另外，摆药机使用环境中建议增加空气净化设备，

用以保证药师工作环境安全。

4.2 常见故障

通过对摆药机结构分析可以看出，摆药机结构复杂，不同部位结构紧密

配合工作才能完成药品调剂工作。随着使用年限增加各个部位的损耗增加，

摆药机工作故障率会逐渐提高。通过文献检索以及笔者在实际工作中总结，

摆药机常见故障问题如表 1[3-9]。

表 1 全自动片剂摆药机常见故障问题类型

故障类型 涉及部件

药盒卡药 药盒

药品串包 药盒、药盒挡板、外摆结构

漏摆或少摆 外摆机构、光电感测组件

药袋移动异常、拥堵缠绕 药袋、传送装置（皮带、驱动轴）

药袋封口粘合异常 药袋、热合封装部件

碳带印刷异常 碳带、打印装置

医嘱重复摆药 HIS 系统、摆药机操作系统

4.2.1 药盒卡药

原因分析：药盒卡药现象是摆药机故障问题中较为常见的故障，实际

使用过程中，异形药片、易产生粉尘药品、重量大且装药量多的药盒会造

成药盒转动轴运转不畅而产生卡药现象。
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解决方法：检查药盒转动轴是否异常；异形药品卡药需要联系厂商工

程师重新定制合格的药盒保证落药顺畅或对异形药品改为外摆操作；对于

重量大用量多的药品需要减少装药量，降低药品堆积度；如果是药盒内粉

尘过多，则需要对相应药盒进行及时清理。

4.2.2 药品串包

原因分析：串包指药品没有包入患者正确服用时间的药袋内而被提前

或错后包入相邻药包内的现象，如果没有核对出来会直接导致患者服药差

错。这一问题也是摆药机出现的较严重故障问题。导致串包的原因较多，

比如某些胶囊制剂或含糖量大的药品在夏天雨季或温度过高时会有溶化现

象而发黏，粘到机器内部某个部位会导致不规则串包。另外摆药机药袋传

送装置故障时会发生药袋错位，也会导致药品串包现象。

解决方法：对易发生黏连的药品可以改为外摆操作；检查药袋传送装

置是否正常如发生故障需及时联系工程师进行维修。

4.2.3 漏摆或少摆

原因分析：药品粉末或者药品碎裂，致使药盒落药口传感器部件被污

染，落药时检测不灵敏出现落药数量不对；某些软胶囊药物如维生素 E软

胶囊、骨化三醇胶囊等受温湿度的影响，会出现药品粘连也会发生落药数

量不对。

解决方法：对易产生粉末的药品加药前过筛并及时清洁药盒传感器部

件；对易发生黏连的药品可以改为外摆操作。

4.2.4 药袋移动异常、拥堵缠绕

原因分析：摆药机传动结构部件故障；药袋耗材不同批次质量差异；

药袋内大尺寸药片数量过多、药品粉末、包材的纸屑残留在传送带或者热

合处也会导致药袋移动不畅。

解决方法：检查传动皮带传动轴等部件，如有故障及时维修更换；及

时清理传送部位异物。
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4.2.5 药袋封口粘合异常

原因分析：摆药机热合装置故障；包药纸安装不正确；药袋如出现拥

堵在热合部位时也会影响药袋封口粘合。

解决方法：检查热合装置是否故障，如出现故障及时联系工程师进行

零件更换；摆药机开机后进行预热程序后再进行摆药工作；检查包药纸安

装是否准确；检查药袋传送带是否正常。

4.2.6 碳带印刷异常

原因分析：碳带的正确安装是保证药袋正确印刷的前提，否则会发生

碳带断裂、印刷错位的情况。

解决方法：按照摆药机操作手册正确安装碳带；检查印刷部位是否有

异物，印刷装置是否故障。

4.2.7 医嘱重复摆药

原因分析：医嘱重复指摆药机在正常的工作程序下，信息系统发多次

医嘱给摆药机，致使摆药机摆两遍到多遍医嘱的现象。医嘱重复现象多发

生于医院 HIS系统故障或 HIS系统与摆药机操作系统数据传输故障的情况

下。

解决方法：暂停摆药机工作，重启摆药机服务器并检查 HIS 传送日志，

删除摆药机重复记录。

5 防范措施与保养

5.1 制定标准操作流程

药剂科在正式启用摆药机前应联合厂商工程师对负责操作的药师进行

必要的培训，并建立本科室摆药机的标准操作流程，包括摆药机的基本结

构、运行程序、拆药加药流程、摆药程序操作等，建立《自动摆药机差错

登记本》《自动摆药机故障登记本》等。药师经培训合格方可进行摆药机操

作，避免因不规范操作导致摆药机故障和不必要的磨损。固定专人负责摆

药机的操作及维护，每次处理突发情况后都须对发生的原因及处置方法进
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行记录，并在科内小组进行学习和讨论。

5.2 保养维护

5.2.1 整机养护 摆药机放置空间需按照使用说明书内标准操作环境及药

品保存条件严格控制温湿度，有条件的最好配置独立空调系统、抽湿机、

空气净化器等设备。

5.2.2 机器内部养护 每日摆药机运行前都应对摆药机进行全面的检查，

检查内容包括机器运行情况，有无杂音，触摸面板是否正常显示，药柜进

出是否顺畅等，平时要注意用吸尘器清除内部粉尘，至少一周清洁一次，

对于难以清除的粉垢，可以用擦手纸蘸取适量 75%酒精擦拭。

5.2.3 药盒的养护 每天加药的时候要留意药盒是否完好，观察药盒内的

干燥剂是否发黄，及时更换发黄的干燥剂，对容易吸潮的药品最好每天更

换，如阿卡波糖，头孢丙烯分散片等。当药盒内残余药品粉末较多时，及

时清除，加药完毕放回机器时要留意药盒底座的指示灯有无异常，检查转

动轴部位转动是否正常，如发生异常，及时报告并做好记录。对药盒的保

养可以有效防止卡药、串包、漏摆等问题的发生。

5.2.4 外摆装置的养护 外摆装置的摆药格可以每日用 75%酒精仔细擦拭，

平时注意元件是否故障，及时更换故障元件。

5.2.5 集药漏斗及碳带打印结构的维护 打印头每周一次用 75%酒精擦拭，

防止打印头的污垢影响打印效果。检查碳带是否发生偏移。集药漏斗也应

每周擦拭并清除药品粉末，同时检查药袋走纸是否顺畅，封口是否对齐完

好。这部分的检测工作可有效防止因药袋及碳带异常发生的故障。

5.2.6 封装传送结构维护 每日摆药后关闭机器前需对封装传送结构进行

检查，传送皮带、传送轴是否正常运行是否有松动滑动现象，封装及传送

通道是否有异物造成堵塞。

5.3 耗材管理与维护

负责操作摆药机的药师应定期对摆药机所用的耗材包括药袋、碳带、

打印纸等进行统一管理，并对不同批次耗材质量进行记录，包括药袋易撕



10

性、打印是否清晰及封装温度要求等，避免耗材质量差异而造成的摆药机

运转故障。药师应根据药袋与碳带使用比例合理安排耗材备货量。另外，

可以与摆药机厂商共同协商耗材使用的通用性问题。

5.4 全自动片剂摆药机保养记录表（通用）（表 2）

表 2 全自动片剂摆药机保养自查记录表(通用)

设备名称 自动摆药机 科室

型号 进驻日期 年 月

保养日期 年 月 日 保养形式

设备结构 保养内容 保养情况 异常说明

上部结构

检查机器运行情况 正常 异常

检查触摸面板是否正常 是 否

检查药柜进出是否正常 是 否

药盒外部尘埃清扫 完成 未完成

药盒底座尘埃清扫 完成 未完成

药盒内部粉末去除 完成 未完成

检查有无破损药盒 有 无

破损药盒编号：

中部结构

中部集药漏斗的清洁 完成 未完成

中部药品滑槽的擦拭 完成 未完成

检查外摆药盘进出是否正常 是 否

外摆药盘的清洁 完成 未完成

检查有无故障外摆药盘元件 有 无

故障元件编号：

下部结构

检查下部分包结构进出是否
正常

是 否

检查碳带升降是否正常 是 否

检查药袋前进是否正常 是 否

碳带打印头的清洁 完成 未完成

下部小漏斗的清洁 完成 未完成

下部小漏斗翻动是否正常 是 否

检查热合封装装置是否正常 是 否

检查封装部位是否有异物 是 否
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备注：
1、全自动机片剂摆药机以周保养为主，目的是延长机器的工作寿命，及时发现问题
，联系信息药师或工程师处理。
2、每次保养都需要填写日常保养记录表，留底备查，保存期限为1年。
3、外摆盘故障元件会定期安排专业维修人员进行统一维修。

自查人签名：

6 小结

在日常工作中，药师应主动将摆药机运行过程中发现的问题及时记录。

药剂科可以安排品管圈活动对摆药机进行全流程闭环管理[6，10]。通过对摆药

机的工作环境、硬件损耗、耗材质量、软件系统以及药品特性等方面进行

全流程监控，由专人负责摆药机的操作并建立本科室内规范操作流程，减

少人为操作失误问题，保证摆药机的顺利运行，确保用药安全。同时，负

责操作的药师应及时与厂商工程师沟通交流，共同维护好药房全自动片剂

摆药机。
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