
表 2我院中药注射剂说明书情况统计

药物警戒表述项目 有内容 缺项或无内容

不良反应

禁忌

注意事项

药物相互作用

  药品说明书主要是药物临床前研究的结果 是临床用药

指南 具有法律效力 ∀要搞清中药的药理作用 !不良反应 !禁

忌 !注意事项并非易事 需要花大量的人力 !物力与时间 既

然可以从简或缺位 ≈我国从 年 月 日起执行的 5药品

包装 !标签和说明书管理规定 暂行 6中有规定 何乐而不

为呢

2  我们的责任

我们要客观地对待中药注射剂存在较高不良反应发生

率的事实 ∀一方面 客观上由于中药注射剂含有大分子物

质 !不溶性微粒和表面活性剂等原因 在临床使用中会引起

药品不良反应 而目前的科学技术水平对中药制剂复杂成份

的理化性质 生理活性等知识了解有限 ≈ ∀另一方面 主观

努力方面 我们应深入开展中药注射剂的安全性研究 其安

全性评价应贯穿药品的整个生命周期 ∀执法部门应该提高

中药注射剂的生产质量标准 ∀药品生产 !流通 !使用的各部

门应加强中药注射剂的不良反应监测与报告 ∀尤其是医疗

卫生机构 由于注射剂与其他制剂不同 几乎都在医疗卫生

机构使用 所以医务人员在临床应用中药注射剂时要辩证施

治 谨防以西药为主 以中药当陪衬 增加药物不良反应的发

生率 不可超量超范围用药 并密切关注一切药物不良反应

为中药的临床应用积累宝贵的药物警戒资料 为患者安全使

用中药注射剂尽自己的一份责任 ∀
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  糖尿病 ⁄ 是一种典型的慢性终身性疾病 因此 对患

者长期的治疗措施必须由患者自己实施 ∀这就要求患者要

遵从医生的治疗方案 具有良好的依从性 ∀但临床工作中发

现 糖尿病特别是 型糖尿病患者往往因为依从性差而影响

药物治疗 这就要充分发挥临床药师的作用 以有效控制血

糖 避免并发症的发生 ∀

 型糖尿病

型糖尿病是一种主要由于胰岛素抵抗伴随相对胰岛素

不足 或胰岛素分泌缺陷伴有或不伴有胰岛素抵抗而导致慢

性高血糖的代谢疾病 占糖尿病总数的 ∗ ≈ ∀它的

基本治疗包括糖尿病教育 !饮食控制 !适度的体力锻炼及药

物治疗 ∀

有关资料显示 糖尿病的发病率正在逐年上升 到目前

为止 全国糖尿病患者总数约 万 糖尿病在世界各地正

在达到流行病的规模 ∀单是欧洲的糖尿病患者就超过

万人 ∀ 型糖尿病是最常见的糖尿病类型 占糖尿病病人的

以上 其发病与遗传因素及环境因素 多食 !肥胖 !体力

活动减少 有关 而与自身免疫无关 ∀ 型糖尿病患者多为

成年人 欧洲人 型糖尿病的特点是通常在 岁以后发病

但亚太地区 ∗ 岁年龄段人群中已越来越普遍 并且在

青春期前的儿童中也开始出现 型糖尿病患者 ∀

具体到每一个病人 除病期以外 其体形胖瘦 !肝肾功

能 !并发症的情况以及血糖水平均不相同 因此 在应用上述

方案时 还要通盘考虑这些因素 故病人在选择药物及调整

剂量时应在医生和临床药师的指导下进行 ∀

2  我国 2型糖尿病人的现状和服药误区

2 1  胰岛素的使用误区

上市的治疗 型糖尿病的药物非常多 这确实为 型糖

尿病患者的治疗带来方便 但也让一些患者走入误区 他们

认为胰岛素是给 型糖尿病病人准备的 且胰岛素需天天注

射 使用不便 还有的患者认为 一旦用上胰岛素 病情会加

重 而且会产生依赖 终身不能停用 ∀为此 患者非常害怕使

用胰岛素 每当大夫建议患者使用时 他们都会找出各种理

由来拒绝 ∀
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临床药师应告诫 型糖尿病人 当出现以下问题时应毫

不犹豫地使用胰岛素 ≠ 口服药控制不佳 出现糖尿病并

发症 ≈消瘦 体重在理想体重的 以下 …合并感染时 ∀

以保证有效控制血糖水平 ∀

2 2  口服药的不合理服用

2 2 1  与含醇饮剂合用  乙醇能抑制肝糖元异生作用 作

为药物的含醇饮剂若与降糖药同服 则能显著增强降糖药的

低血糖反应 因而在应用降糖药期间需慎用含醇饮剂或饮

料 并应禁酒 ∀

2 2 2  与保泰松合用  保泰松与口服降糖药甲磺丁脲联合

应用 可增强后者的降糖作用 这是由于甲磺丁脲的羧基被

保泰松抑制 加之保泰松使血清中游离甲磺丁脲增加 因而

增加降血糖作用 ∀

2 2 3  与口服抗凝血剂合用  口服抗凝血剂有抑制肝微粒

体中药物代谢酶作用 从而阻抑甲磺丁脲的代谢 使甲磺丁

脲等口服降糖药浓度增加 易致低血糖反应 ∀

2 2 4  与氯霉素合用  氯霉素可抑制肝微粒体中药物代谢

酶的活性 使口服降糖药的代谢被阻抑 从而增加了降血糖

作用 易致低血糖 ∀

2 2 5  与胍乙啶合用  胍乙啶可阻滞去甲肾上腺素的释

放 使血糖下降 因而胍乙啶若与降糖药物合用 可增加后者

的降血糖作用 ∀

2 2 6  其他  据报道 降糖药物与扑热息痛 !巴比妥类 !氯

丙嗪 !抗结核药 !苯海拉明 !四环素等合用时 也有致低血糖

反应的病例 与降糖药应谨慎同用 ∀

2 3  中成药的滥用

部分病人认为西药副作用大 不愿意服药 ∀选择服用中

成药来降低血糖 但往往因其疗效不明确而不能控制好血

糖 大部分血糖控制不好的糖尿病人往往在 ∗ 年内 甚

至更短的时间会出现并发症如视网膜 !神经或肾脏病变等 ∀

事实上经过长期的临床实践证明 除非病人合并有肝脏与肾

脏疾患 降血糖的口服化学药物从总体上来说还是比较安全

的 毒副作用也比较小 ∀

3  2型糖尿病治疗药物概述

3 1  磺脲类药物

磺脲类药物是 型糖尿病的主要口服降糖药物 通过与

Β2细胞表面特异受体的相互作用 刺激胰岛素分泌 可使

∗ 的病人得到较好的控制血糖 使糖化血红蛋白

水平降低 ∗ 但空腹血糖较高及重度肥胖症

患者疗效不佳 ∀第一代磺脲类药物主要有甲磺丁脲 !氯磺丙

脲等 第二代磺脲类药物主要有格列本脲 !格列吡嗪 !格列齐

特 !格列喹酮等 作用优于第一代 ∀格列本脲较易发生低血

糖反应 对于年龄较大 岁 和肾损害的患者应避免使

用 格列吡嗪缓释剂服药次数少 不经肾脏排泄 对轻度肾损

害较佳 顺应性亦佳 ∀使用此类药物应先从小剂量开始 餐

前 服用 低血糖是此类药物的主要不良反应 在使用

中应注意防止发生 ∀

3 2  双胍类药物

双胍类药物能改善胰岛素的敏感性 减少肝糖元的输

出 增强周围葡萄糖的摄取 增强肠道对葡萄糖的利用 减少

脂肪酸氧化和增加葡萄糖转运载体的数量 不刺激内源胰岛

素分泌 单独使用不引起低血糖 不仅可降低空腹血糖及糖

化血红蛋白 还可使 进一步降低 对肥胖患者 可做为

一线药物 并能降低体重 ∀与磺脲类药物合用 可明显改善

血糖控制和代谢异常 并能降低 型糖尿病患者的胰岛素用

量 ∀主要不良反应为恶心 !腹胀 !腹泻 !口腔金属味等 ∀此类

药物经肾排泄 对肾功能衰竭和引起肾功能损害的疾病 脱

水 !严重感染和严重缺氧 心 !肝功能衰竭 !酒精中毒 !糖尿

病酮症酸中毒 !昏迷前期等均禁用 ∀

3 3  Α2葡萄糖苷酶抑制剂

Α2葡萄糖苷酶是一种能使不被吸收的复合碳水化合物

分解成小肠可吸收的单糖 而葡萄糖苷酶抑制剂则通过抑制

该酶作用而延迟或减少餐后血糖升高 ∀主要代表药物有阿

卡波糖 又名拜糖平 和伏格列波糖 又名倍欣 ∀长期应用

此类药物可降低糖化血红蛋白及空腹血糖 副作用主要为胃

胀 !腹胀 与剂量有关 为一过性 用药剂量应缓慢调整 无肾

毒作用 并不受肾功能的影响 ∀

3 4  噻唑烷二酮类药物

噻唑烷二酮类是一类新型胰岛素致敏剂 可直接增强肥

胖的 型糖尿病患者的肝脏 !肌肉和脂肪组织中胰岛素的作

用 使体内的脂肪酸流动从肌肉组织转向皮下脂肪 抑制动

脉粥样硬化斑块的发展 从而改善胰岛素抵抗及糖尿病心血

管并发症的发生情况 使肥胖 型糖尿病患者的空腹和餐后

血糖降低 不刺激胰岛素分泌 单独不引起低血糖 ≈ ∀其代

表药物有曲格列酮 !罗格列酮 吡格列酮 前者已发现有时可

能发生致死性肝损害而少用 ∀

3 5  餐时血糖调节剂

这是一种新型的短效口服促胰岛素分泌新药 以细胞为

介导的餐时血糖调节剂 依赖于有功能的 Β2细胞 使 型糖

尿病患者与进食相关的异常胰岛素分泌模式得到纠正 模拟

生理胰岛素分泌 起效快 作用时间短 仅对餐时胰岛素分泌

有较强的刺激作用 在空腹及餐后 对胰岛素分泌无刺激作

用 使患者达到良好的整体血糖控制 严重的低血糖发生率

显著低于磺脲类药物 代表药物为瑞格列奈 ∀该类药物经粪

便排泄 肝 !肾毒性小 对 Β2细胞衰竭 !糖尿病酮症酸中毒及

严重肝 !肾损害者禁用 ∀

3 6  胰岛素

当 型糖尿病患者经饮食 !运动治疗 !口服降糖药治疗

失败或病程长 !胰岛 Β2细胞功能衰减 已发生明显的糖尿病

视网膜病变 !糖尿病肾病 !糖尿病足或严重的神经病变等并

发症以及发生应激情况如感染 !手术或其他急性疾病时应改

用胰岛素 ∀在空腹血糖较高时也应考虑应用胰岛素 ∀适时

应用胰岛素治疗可减少糖尿病患者的微血管并发症的发生

和发展 改善糖尿病病人的生活质量和延长病人的生命 ∀胰

岛素治疗的主要并发症为低血糖 严重时可致命 并造成中

枢神经系统的损害 应严格控制用量 注意监测血糖 ≈ ∀另

外 目前使用的诺和灵胰岛素笔注射方便 近期出现的胰岛

素泵可将人体所需基础胰岛素及进食后所需胰岛素按所设

定的量以每小时为时间单元均匀给予 使患者随时保持正常

范围血糖 但价格昂贵 适用范围较小 ∀
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4  临床药师在 型糖尿病药物治疗中的职责

4 1  临床药师在 型糖尿病人治疗中的药学监护

临床药师对 型糖尿病人的药学监护包括 健康教育

协助医师制定个体化治疗方案 随出院患者 治疗评价等 ∀

健康教育从 型糖尿病人入院时即开始 临床药师为接

受药学监护的 型糖尿病人进行糖尿病健康教育和降糖药

物使用知识宣教 ∀

临床药师通过查阅病历及药学查房 了解糖尿病人的个

体情况 协助医师制定治疗方案并根据其血糖水平和血红蛋

白指标变化情况调整给药方案 使 型糖尿病人可以通过临

床药师的干预有效而稳定地控制血糖水平 ∀

接受药学监护的 型糖尿病人出院前 临床药师对患者

进行出院前的健康教育 发放印有 型糖尿病知识和降糖药

物使用须知的宣传彩页以及电话服务卡 并定期随访病人

认真记录随访情况 初步建立 型糖尿病人个体治疗方案 ∀

4 2  药师在 型糖尿病健康教育中的责任

4 2 1  教育的目的  糖尿病健康教育的目的在于提高患者

依从性 通过健康教育使患者意识到控制血糖的重要性 从

而保护脏器功能 避免并发症的发生 提高患者的生活质量 ∀

4 2 2  教育的方式  糖尿病健康教育的方式可以有如下几

种 ≠临床药师在查房过程中向 型糖尿病人病人进行口头

宣传 临床药师在门诊咨询窗口为 型糖尿病人进行健康

教育 ≈ 向 型糖尿病的患者发放宣传彩页 通过宣传彩页

上详实 系统的知识进行糖尿病健康教育 …向有需要的 型

糖尿病人发放电话服务卡 使 型糖尿病患者可以随时通过

电话服务卡上的临床药师的电话进行咨询 ∀

4 3  教育内容

主要包括降糖药物的正确服药方法和服用时间 降糖药

物剂量的调整 胰岛素的贮藏方法和使用方法 降糖药物与

其他药物的相互作用 糖尿病和低血糖的危害以及基本的运

动治疗 !饮食控制知识等 ∀

4 4  临床药师在 型糖尿病人治疗中作用的评价

以空腹血糖 !餐后血糖水平及糖化血红蛋白为指标对临

床药师干预 个月 ! 个月 ! 个月的 型糖尿病病人进行

评价 ∀并通过问卷和电话回访进行满意度调查 以正确评价

临床药师在 型糖尿病人治疗中的作用 ≈ ∀
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限公司联合承担的 /杭州高通量新药筛选中心 0建设了低 !

中 !高三个通量级别的药物筛选平台 ∀ 年 月 艾森生

物自主研发并且拥有国际专利的抗肿瘤 类化学新药 2222氟

莱哌素及氟莱哌素注射液正式上报浙江省食品与药物监督

管理局申请新药注册 并获得国家食品与药物监督管理局的

注册受理号 ∀这是药筛中心的第一个研究成果 该中心的高

通量筛选的核心是采用以电阻为基础的装置和检测方法的

测试系统 ∀

这个方法涉及到以细胞与分子为基础的生物传感器领

域 ∀特别的是 它提供了一种生物传感器装置可以检测电子

元件间的电阻变化 通过电阻的变化 显示细胞或分子在样

品溶液中的存在 行为 数量及变化情况 ∀这个传感器装置

可以监测细胞或微粒的黏附 接触 生长 移植 也可以确定

细胞接触 生长与移植的调节器 ∀这个传感器还可以用于分

子的分析与检测 ∀该系统的核心是把微电子细胞传感器芯

片整合到表面适于细胞贴附与生长的细胞检测板的底部或

细胞浸润迁移板的微孔膜 ∀图 演示这个方法的原理图 1  

方法原理演示  
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