2024年PSM广东药学科普研究基金(先声基金)项目指南
1.  宗旨

PSM广东药学科普研究基金（先声基金）的宗旨为：推动医院药学科普快速发展，以问题和需求为导向，不断优化科普手段以及持续提升健康科普知识的质量，丰富健康科普形式，增加优质健康科普作品的数量，满足人民群众日益增长的健康需求，达到提高人民健康水平的目的。
2.  委员会组成

PSM广东药学科普研究基金评审委员会（以下简称“评委会”）由PSM广东总站各工作站站长、三甲医院具有高级药学技术职称的人员组成。
3．基金申报运行流程

3.1  项目方向：药学科普，侧重资助慢性呼吸道疾病、脑卒中方向。
（1）课题一：合理用药科普干预技术研究
内容：通过科普形式提升患者对某一种疾病或某一种药物的用药认知，从而提高患者用药的依从性以及减少不良反应发生，研究制定适宜的合理用药科普干预方案，形成以促进疗效及减少不良反应发生为目标的科普干预方法和科普资源，开展对患者的用药科普干预实践，选择疗效指标作为评价依据，与非科普干预组进行对比研究，通过科学的统计评价方法评估科普干预的效果，进而优化科普干预方案、方法和资源，形成该种常见慢病或该种药物的科普干预指导手册

考核指标：①研究制定适宜的合理用药科普干预方案，获取相关数据；②该种常见慢病或该种药物的科普干预指导手册，包括科普干预方案、效果评价方法以及相应的科普材料等；③提交项目研究报告
（2）课题二：现代信息传播技术在科普宣教中的应用研究
内容：针对药学现代信息传播技术在科普宣教中的实践应用开展前瞻性的研究，通过使用网站和移动应用（APP）、社交媒体（微信、抖音、快手等）、在线教育和培训（网络直播、网络讲座、网络研讨会）、数据可视化和人工智能技术，探索在新科技时代科普宣教传播的新模式，以促进科普宣传资源创新、精准投放、信息集成等，为公众提供更为直观和精准的科普服务。提高科学知识传播的效率和质量，推动科学素质的提升。

考核指标：①建立适于面向普罗大众的信息化科普宣教模式；②提交项目研究报告
（3）课题三：慢病居家药学服务与科普宣教内容相结合模式的探索
内容：本研究拟建立慢病药学管理体系，对于门诊以及出院病人提供相应居家药学服务。通过药物治疗管理（MTM)，为患者提供用药教育、咨询指导等一系列专业化服务，以提高用药依从性、预防患者用药错误，最终培训患者进行自我的用药管理，以提高疗效为目的，与非干预组进行对比研究，评估慢病药学管理效果。

考核指标：①完成慢病居家药学服务与科普宣教内容相结合模式的探索，完成相关药物管理表单、评估表单以及相关科普材料；②提交项目研究报告
（4）课题四：探索新媒体模式在用药科普中的应用
内容：从推送药学科普的创作内容、表现形式、传播效果反馈等维度进行分析，探讨运用自媒体开展形式多样化和增强健康科普影响力实践的用药科普新模式，利用新媒体平台提供的丰富的数据分析工具，评估新模式下健康科普传播效果及受众反馈，以进一步优化用药科普的内容和传播策略。

    考核指标：①完成关于如何利用新媒体传播药学科普建议以及相关科普材料；②提交项目研究报告
(5)课题五: 构建区域科普联盟的实践与效果评估
内容：通过多中心合作模式，针对特定病种构建区域科普联盟，建立同质化科普知识体系，通过采用KAP问卷调查方法对相应区域群众用药知识、态度、行为（knowledge-attitudes-practices,KAP）现状进行科普教育前后调研对比,至少完成500份以上有效调查问卷。或选择相应临床指标作为评价依据，与未开展科普教育地区患者进行对比，评估区域科普联盟科普效果。

考核指标：①科普宣教前后分别完成调查问卷（以附件1为基础，根据课题特点设计申报内容的专属调查问卷），录入问卷数据，提交《安全用药风险KAP调查研究》数据汇总表及统计分析结果；②建立特定病种的区域科普联盟；③提交项目研究报告
(6) 课题六：大数据背景下药学科普现状研究

内容：从多个数据源获取数据，如医院信息系统、药品注册信息、公共卫生信息系统、社交媒体数据等，整合这些数据，更好地了解受众对药学科普的需求，制定更有针对性的科普策略；根据受众的消费行为、搜索行为等，了解受众的需求和偏好，从而更好地进行科普内容的制作和传播；通过文本挖掘技术，对大量的科普文本进行分析，了解药学科普的热点问题和重点关注点。同时，可以对药学科普的语言和表达进行分析和优化，提高药学科普的传播效果。

    考核指标：①建立大数据分析群众需求以及精准推送方式；②提交项目研究报告
（7）课题七：提升中药外治法依从性及认知度的科普模式
内容：通过与患者科普中药外治疗法的相关知识，规范患者正确使用方法，选择临床指标作为评价依据，评估中药外治法辅助治疗效果情况。

考核指标：①发表具有中药外治法特色的科普文章1篇以上；②形成1种以上的新媒体传播方式；③整理1种以上的外治法的科学证据，要求有统计数据支撑。

（8）课题八：药学科普公众号/某方面药学科普服务质量评价研究

内容：通过在合适的服务质量模型基础上构建药学科普公众号/某方面药学科普服务质量的评价指标体系，然后进行实证研究，检验指标的合理性与可靠性。并对药学科普公众号/某方面药学科普服务质量进行分析，从而对存在的问题提出具有针对性的建议，为药学科普服务质量的不断发展提供新的思路。

考核指标：建立一个较为完善的科普服务质量的评价指标体系并进行应用分析。

（9） 课题九：药食同源科普现状与应用研究
内容：①调研广东省群众对药食同源认知情况；②针对某种疾病患者科普药食同源辅助治疗方式，评估药食同源方式协助治疗某种疾病疗效；③针对目前药食同源相关科普文科学性进行系统性评估。

考核指标：①广东省群众对药食同源认知情况调研报告；②研究制定适宜的药食同源辅助治疗科普干预方案，获取相关数据；③药食同源认知相关科普文科学性系统性评估报告。
（10） 课题十：其他有价值的药学科普研究
3.2  项目：资助课题50个，其中资助经费一等资助项目10个（10000元）、二等资助项目15个（7000元）、三等资助项目25个（ 4000元）。另外培育项目（自筹经费课题）不限数量，由评委会评审决定。所有项目的资助周期为1年，如确需要可延期1年，但需提交延期报告并不得参与当年广东省药学会基金申报，格式参照结题报告书。

3.3  申报资助对象:PSM广东各医院工作站志愿者（北京志愿时>0)

3.4  具体流程：广东省药学会发项目申报通知到各医院药学部门→医院药学部门向药学会提供科研方案→评委会评审方案的合理性，选出立项项目→立项单位签订立项合同书→药学会将经费转入立项单位→项目研究→中期项目报告→向药学会交结题报告→评审→通过评审的结题报告由药学会备案。

（1）申报阶段（2024年7月1日-7月31日）

PSM广东总站所属医院工作站志愿者并且在中国志愿者网有志愿时长记录者均可进行项目申报（每家医院每个课题限报1个项目，每个志愿者限报1个课题，已获得广东省药学会其他研究基金项目立项但未结题的项目负责人不得申报本基金），鼓励多个工作站联合申报。申请人请登陆本会网站www.sinopharmacy.com.cn，点击“基金申报”，进入基金申报页面按要求填写信息，上传Word版基金申请书（见附件）。同时，请将纸质版申请书一式三份（统一A4纸双面印制，左侧装订，第一负责人单位同意并签盖公章）交/寄到广东省药学会。
（2） 评审阶段（2024年8月1日-8月31日）

评委会评选出50个项目并确定资助金额，立项单位须签订《PSM广东药学科普研究基金立项合同书》。
（3） 实施阶段（2024年9月1日-2025年8月31日）

项目承担单位根据项目指南和申报书的要求，按时保质实施项目相关任务。项目组织单位可委派人员到项目承担单位检查项目执行情况和交流经验。

（4） 中期报告阶段（2025年2月1日-2025年2月28日）
项目承担单位根据项目进度情况书写项目中期报告，以ppt形式向专家进行汇报。

（5） 验收阶段（2025年9月1日-10月31日）

项目承担单位应在项目规定期限之前完成项目，向总站项目秘书组提交项目总结报告等验收文件资料，总站项目秘书组组织专家对项目进行审评验收，验收结果下达项目承担单位。评审通过后的项目结题报告应交药学会备案。项目承担单位对提供的验收文件资料和相关数据的真实性、准确性、完整性负责，凡未提交项目结题报告或其内容不真实的，广东省药学会保留追究责任并停止所在单位申报本基金项目一次。

3.5  科研经费：项目立项后，广东省药学会将项目经费转入立项单位。根据国家财务审计政策，立项单位在收取科研基金时必须提供税务发票。由立项单位监督管理经费的使用，保证专款专用。

3.6  知识产权：科研项目成果的知识产权属于研究者所有，但赞助单位可以在其资料中无偿引用该研究成果。

3.7  项目验收时经专家评审优秀项目，可获得向广州市科普基金项目、广东省科普研究项目推荐资格，并在广东省药学会年会上颁奖。(在本会主办的《今日药学》杂志发表研究论文一篇作为加分项之一)。
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