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藥品 
用藥安全 鄭凱文藥師 

「預定使用於診斷、治療、減緩、處理或預
防疾病之物品，以及預定影響人體或其他
動物身體結構或功能之物品（非食品）」 

聯邦食品、藥品和化妝品法（FD&C Act） 

◎載於中華藥典或經中央衛生主管
機關認定之其他各國藥典、公定
之國家處方集，或各該補充典籍
之藥品。 

◎未載於前款，但使用於診斷、治
療、減輕或預防人類疾病之藥品。 

◎其他足以影響人類身體結構及生
理機能之藥品。  

◎用以配製前三款所列之藥品。 
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藥品類別 
用藥安全 鄭凱文藥師 

處方藥 

指示藥 

成藥 

無論哪一類的藥品，藥品包裝都應印有 
 
「衛部(署)藥製字第OOOOOO號」、 
「衛部(署)藥輸字第OOOOOO號」或 
「衛部(署)成製字第OOOOOO號」 
 
等許可證字號，才是政府審核通過的藥品 
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須有醫師開立處方箋才可以
領用「處方藥等級」藥品，
持醫師專業診斷評估後，開
立適當的藥品、用法及用量
之處方箋，民眾才能至藥局
領處方藥等級之藥品，並且
經過藥師確認處方、調劑及
覆核後，將藥品交予病人，
並進行用藥說明。 

處方藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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藥性較溫和，安全性也較處
方藥高，民眾可於一般社區
藥局購買，並在醫師、藥師
或藥劑生的指示下使用。 

這類藥品如：低劑量止痛藥、
胃藥等，其包裝標籤印有
「醫師藥師藥劑生指示藥品」
字樣。當服用三天後，無法
改善症狀即應就診，由醫師
進行診斷評估。 

指示藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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原料藥經加工調製，不用其
原名稱，其摻入之藥品，不
超過中央衛生主管機關所規
定之限量，作用緩解，無積
蓄性，耐久儲存，使用簡便，
並明示其效能、用量、用法，
標明成藥許可證製號，其使
用不待醫師指示，即供治療
疾病之用者。 

成藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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甲類成藥: 

解熱鎮痛劑、鎮咳祛痰劑 

胃腸藥劑(含瀉藥）、驅蟲劑、
眼藥液劑、漱口劑、浣腸劑、
外用皮膚藥、外用殺菌劑、
外用制汗劑、脫毛劑（脫毛
為目的之外用劑，劑型原則
上軟膏劑）、婦人科藥劑、 
小兒科藥劑 

成藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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乙類成藥: 

清涼劑、外用軟油膏類、養
毛髮劑（脫毛之防止、育毛
為目的之外用劑，劑型原則
上液劑為準）、含藥酒類。 

依據成藥及固有成方製劑管
理 辦 法 第 十 六 條 規 定 ： 
乙類成藥得由百貨店，雜貨
店及餐女服務商兼零售之。
其審核標準由省（市）衛生
主管機關視實際情形定之。 

成藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 



認識學名藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

是指與原廠藥具有相同有

效成分、劑型、劑量及療效
的藥品，所有的學名藥皆須
經過食品藥物管理署審核通
過後才可以上市。 

什麼是學名藥? 



認識學名藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

學名藥的外觀、口味與原廠藥

不同的原因，是因為含有不同
的色素、矯味劑或其他輔助成
分，但是這些並不影響藥品的
安全、品質及療效。 

為什麼學名藥與原廠藥有
相同的有效成分，外觀卻
不一樣? 



認識學名藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

是的! 

食品藥物管理署規定所有的
藥品都必須安全有效。 

學名藥跟原廠藥具有相同的
規格跟用藥方式，用於相同
的疾患，可產生相同的療效。 

學名藥與原廠藥一樣的
安全有效嗎? 



認識學名藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

不是! 

所有的藥廠都必須符合相同
的cGMP標準。 

如果藥廠不能達到規定的標
準，食品藥物管理署就不會
允許該廠生產藥物。 

原廠藥的製造廠是否比
學名藥的製造廠好? 



認識學名藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

主要是因為原廠藥商投入大量
的時間跟資金進行新藥研發，
而學名藥在原廠藥的安全療效
已經證明的基礎下，只須證明
與原廠藥的吸收相同，並不需
要再重複投入昂貴的初期實驗
成本，所以產品開發的時程與
費用比較低，價格自然會較原
廠藥便宜。 

為什麼學名藥比較便宜? 



認識學名藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

藉由上市前的審查及上市
後的監測二部分確保學名
藥品質。 

上市前以科學性的文件審 
查確認學名藥的品質。 

上市後則透過定期、不定
期查廠與通報機制監測學
名藥的品質。 

食品藥物管理署如何
確保學名藥的品質? 
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藥品保存 
用藥安全 鄭凱文藥師 (資料:衛生福利部食品藥物管理署) 

藥品放置冰箱，易受潮變質。   
且容易讓孩童誤以為食物而誤食。
除非，藥袋或包裝上有註明：   
需冷藏或請置於2-8度。 

不要放冰箱 

藥品放置車內，尤其在炎炎夏日時，
可能因高溫而變質。 

不要放車上 

身體的體溫、衣物的擠壓可能導致
藥品變質。多數藥品是室溫儲存，
乾燥、陰涼、避光的地方是最佳存
放位置。 

不要放口袋 



盡可能原包裝保存 
醫師開立之處方藥品，應依據醫囑或藥袋於當次治療期間使用 

若自行於藥局購買的指示藥品; 
未開封時，保存期限依據包裝上標示， 

開封後，則建議六個月內使用完畢，但若有異狀應丟棄。 

不同劑型的藥品保存 

衛生福利部食品藥物管理署 

錠劑、膠囊、外用藥品 



眼睛是易受感染部位，以確保眼睛用藥安全， 
建議眼藥水和藥膏開封後於當次治療期間未使用完就要丟棄。 
部分眼藥水需冷藏，使用前可先以手搓揉瓶身回溫，避免刺激。 

不同劑型的藥品保存 

衛生福利部食品藥物管理署 

眼藥水、眼藥膏 



未開封前須冷藏， 
開封後於室溫保存， 

當次治療期間使未使用完就要丟棄。 

不同劑型的藥品保存 

衛生福利部食品藥物管理署 

胰島素 



置於避光、陰涼處， 
如因遇溫度較高時軟化， 

可在使用前放入冰箱使其變硬。 

不同劑型的藥品保存 

衛生福利部食品藥物管理署 

栓劑 



小朋友的糖漿藥水放冰箱可能會產生沉澱，建議放室溫即可， 
開封後當次治療期間使未使用完就要丟棄。 

粉泡藥水依藥品不同而有所差異， 
詳讀包裝說明來進行保存。 

不同劑型的藥品保存 

衛生福利部食品藥物管理署 

藥水 



藥品混合後可能產生未知的化學作用， 
建議當次未服用完則丟棄。 

不同劑型的藥品保存 

衛生福利部食品藥物管理署 

藥品磨粉 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 

 
(A)藥品藥效剩下出廠時藥效的90%所需時間 
 
(B)藥品藥效剩下出廠時藥效的80%所需時間 
 
(C)藥品藥效剩下出廠時藥效的70%所需時間 
 
(D)藥品藥效剩下出廠時藥效的60%所需時間 
 

 
 

何謂藥品的架儲期 (Shelf-life)？ 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 (資料: https://kknews.cc/health) 

FDA啟動過一個保質期延長計劃
(Shelf Life Extension Program) 
 
檢測了一批儲存在軍方藥櫃中的藥
品，發現20世紀80年代就該「過期」

的藥中90%依然有效。 

聽說有些藥過期仍有效? 

確有其事! 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 

最重要的前提就是保存得不得當 
 

保存得當 = 效期增長 
保存不當 = 效期縮短 

 
大部分藥物的有效期是根據穩定性試
驗數據，採用科學方式推算出來的，
跟實際有效期之間自然存在誤差。 

為什麼藥物「過期後」仍有效? 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:自由時報) 

政府因應流感疫情，於95年及96年向羅氏藥廠採購45萬盒克流感， 
後因疫情趨緩，留下不少存貨，原本有效期限為99年8月及10月，
後展延效期到101年10月。 
 
為了「合法」展延期限，疾管局在100年及101年，分別編列50多
萬及30多萬的預算，委請羅氏藥廠負責執行屆期克流感的藥品安
定性試驗報告。 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:豐原醫院) 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:中華電視公司) 
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藥品架儲期 (Shelf-Life) 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:中華電視公司) 
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廢舊藥品 

!亂丟棄藥品，對健康有害! 

土壤水源汙染 

生態破壞 

使食用的蔬菜魚
肉類含藥物成份 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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沒有污染性的藥可以直接丟垃
圾車回收，焚化處理，但一些
毒性比較高的會造成環境污染，
就要拿到醫療院所作回收。 
 

最保險的做法是全部拿去醫療
院所或社區藥局交給人員處理。 

廢棄藥品不能隨意丟棄 

用藥安全 鄭凱文藥師 

廢舊藥品 
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切記要將藥品的包裝 

如: 鋁箔、藥盒、容器等... 

拆除後，將裸錠丟入夾鏈袋裡。 

只丟『裸錠』 

用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:擷取網路) 

廢舊藥品 
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廢舊藥品 

!但有些藥不能自己處理! 

抗生素 

抗癌製劑 

賀爾蒙製劑等.. 

用藥安全 鄭凱文藥師 



藥物劑型 
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口服藥 
錠劑、膠囊、水劑 

外用藥 
軟膏劑、貼布、噴劑、
栓劑、眼藥水 

注射劑 
胰島素、血管注射劑、 

肌肉注射劑 

用藥安全 鄭凱文藥師 



藥物在體內如何作用? 

34 

器官對外來物質的識別
並且將母體化合物不可
逆地轉化為子代化合物 

Metabolism 代謝 

物質從體內排出的方式 

Excretion 排泄 

藥物製劑的釋放 

Liberation 釋放 

藥物進入血液循環的過程 

Absorption 吸收 

藥物在體內組織和液體
中的分布或散布 

Distribution 分布 

用藥安全 鄭凱文藥師 



何謂藥物半衰期? 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:擷取網路) 



忘了服藥怎麼辦? 
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此時可補服 

8:00 

第一次 
服藥時間 

12:00 

第二次 
服藥時間 

10:00 

下次服藥
時間中點 

此時不建議補服 
X 

用藥安全 鄭凱文藥師 



口服藥 
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◆軟膠囊 

◆硬膠囊 膠囊 

◆止咳糖漿 

◆小兒用藥水 水劑 

◆素錠 

◆膜衣錠 F.C. 

◆糖衣錠 S.C. 

◆腸衣錠 E.C. 

錠劑 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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在服藥前應閱讀藥袋或仿單上
的資訊，如標示『整粒吞服』
或『不可剝半磨粉』則應按建
議方式服用。 
 

應注意特殊劑型! 

藥丸太大顆，可以剝半嗎? 

用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 
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特殊劑型如: 

※ ER (EXTENDED 緩釋) 

※ XR (EXTENDED 持續) 

※ SR (SUSTAINED 長效) 

※ CR (CONTROLLED 控釋) 

在一定時間內慢慢釋放。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 

R = Release 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 
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特殊劑型如: 

※ 腸溶錠 

※ 口融錠 

※ 發泡錠 

具有易潮解之特性，
故不適合剝半。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 
藥物剝半教學 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

口服藥 
藥物剝半教學 
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痠痛 
濕疹 
皮膚癢 
皮膚炎 
細菌感染 
黴菌感染 
外傷/燙傷 

如何挑選正確藥膏? 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: iSkin Health and Medical Center) 

外用藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: iSkin Health and Medical Center) 

外用藥 
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角質層是藥膏吸收的速率決定步驟 

角質層厚度依序為: 

1) 指甲(無法穿透)  6) 身體 

2) 手腳掌   7) 生殖器 

3) 手背、足背  8) 眼皮 

4) 手臂、腿部  9)黏膜(無角質層) 

5) 臉 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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此為保養品活性成分，穿透皮膚
的主要途徑。 
 

藉由角質與角質之間的脂質雙層
連續結構，傳遞親油性成分；而
對於小的極性分子或離子，其間
薄薄的水層，也是一條可通行的
路徑。 

1. 經由角質細胞間隙進入  

(Intercellular Transport) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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直接穿過表皮屏障，深入真皮層
與皮下組織。 
 

口徑大，適合大分子、親水性物
或離子型態的成分通過。 
 

由於開口僅占皮膚總表面積 
0.1%，整體經皮吸收率還是比通
過細胞間隙者低。 

2. 經毛囊、汗腺開口進入 

(Follicular Transport) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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佔皮膚面積最大，擴散路途最短。 
 

要反覆通過蛋白質與脂質結構，
故效率並不高，通常需要助滲透
劑協助。 
 

主要傳遞小分子親水性成分，但
油性分子，難循此路徑穿透皮膚。 

3. 直接穿越角質層滲入  

(Transcellular Transport) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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外用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 

一個指間單位  Fingertip Unit 
(FTU) 約0.5g可以塗抹約兩個手
掌大小(體表面積2%) 
 

所以一條5g的藥膏可以塗抹20
個手掌大小(體表面積20%)。 

如何增加藥物吸收? 
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塗抹藥膏後，表面使用保鮮膜、
凡士林等將皮膚封起來，可減
少藥物的散失並大幅增加藥物
的吸收。 

不過要注意的是密封法也會大
幅增加副作用產生的機會，因
此需要在醫師的指示下使用。 

密封法 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:民視新聞台) 

外用藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:民視新聞台) 

外用藥 
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透過物理性的能量，稍微增加
角質層的通透度，來增加藥物
的吸收。 
 

最簡單的方法就是: 

按摩 

超聲波導入 

微電流導入 

物理導入 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 
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“LESS IS MORE” 
大部分的藥膏一天塗抹兩次即可，
多擦無益，甚至有些比較特別的
藥膏更是建議一天一次即可達到
最佳效果。 
 

將藥膏均勻塗抹於患處，擦完後
看不太到藥膏即可。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

外用藥 

藥膏需要塗多次一點嗎? 



眼睛用藥 
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正確使用方式 
1)清潔雙手 

2)隱形眼鏡須先取出 

3)眼瞼輕壓露出 

4)頭向後仰，眼球朝上看 

5)瓶身距離眼睛2-3cm 

6)閉眼至少30秒 

7)用手指按壓內側眼角1-2分鐘 

 

用藥安全 鄭凱文藥師 



眼睛用藥 
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注意事項 
1)滴管或藥瓶口勿碰到任何物品 

2)不要用水沖滴管或瓶口 

3)懸浮眼藥水用前要搖勻 

4)若同時使用幾種眼藥水，需間隔5-10分鐘 

5)有結晶或變色的眼藥水絕對不要使用  

6)標示開封日期，30天後一律丟棄 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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1. 將手洗乾淨。如只需使用半粒，於片平均切開。 

2. 盡可能帶上手指套或手套。 

3. 以水溶性之潤滑劑，潤滑栓劑前端，或冷開水潤濕。 

4. 採橫臥姿勢，把臀部往上拉露出肛門部分。 

5. 用手指把栓劑尖段部分插入肛門約2.5公分。 

6. 用手把臀部向內擠壓幾秒鐘。 

7. 持續躺下約15分鐘避免栓劑被排出。 

8. 把使用過之物品丟棄並清洗雙手。 

栓劑於室溫下呈凝固狀態以方便投與 

於體溫下才會融化並呈現藥效 

用藥安全 鄭凱文藥師 

肛門栓劑 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:擷取網路) 

肛門栓劑 
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有效！ 
◎直腸給藥避免了口服藥物的肝首度效應 
◎肛門有微血管，藥物吸收迅速 
◎能用於口服藥物困難的患者 
◎減少藥物對胃腸粘膜的損傷 
◎增加藥物與病灶的接觸時間 
◎藥效更快更高。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

肛門栓劑 

栓劑真的有效嗎? 



具有成癮性及濫用性，為避免遭
流用、濫用而成為毒品，在使用
及管理上較一般藥品有更多限制。 
 

管制藥品都是處方藥，須經由醫
師看診後，憑醫師開立之處方箋
才能至藥局領藥。 

如果是第一級至第三級管制藥品，
醫師須另外開立管制藥品專用處
方箋，病人須出示身分證明並在
處方箋上簽名，才能領藥，以防
止他人冒名代領。  

管制藥品 

用藥安全 鄭凱文藥師 



管制藥品為成癮性麻醉藥品、影
響精神藥品及其他認為有加強管
理必要之藥品，依其習慣性、依
賴性、濫用性及社會危害性分成
四級，級數愈低者表示成癮性及
濫用性等較高，常見的管制藥品
有如嗎啡、可待因、吩坦尼等麻
醉藥品及鎮靜安眠藥。  

管制藥品 

用藥安全 鄭凱文藥師 



COCAINE 

HEROIN 

MORPHINE 

OPIUM 

專用處方箋 

調劑一次為限 

憑身分證、簽名 

AMPHETAMINE 

MARIJUANA 

CODEINE 

FENTANYL 

專用處方箋 

調劑一次為限 

憑身分證、簽名 

METHYLPHENIDATE 

KETAMINE 

TRIAZOLAM 

 

專用處方箋 

憑身分證、簽名 

ALPRAZOLAM 

DIAZEPAM 

ZOLPIDEM 

TRAMADOL 

一般處方箋 

用藥安全 鄭凱文藥師 

管制藥品 

一級 二級 三級 四級 



毒品 VS 管制藥品 

66 

「毒品」與「管制藥品」具有
一體兩面關係，非醫療使用而
濫用藥物即為「毒品」，由醫
師診斷開列處方供合法醫療使
用則為「管制藥品」。 
 

管制藥品管理局提供非法毒品
與合法管制藥品的二者區分，
其級別、品項，除第四級管制
藥品 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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用藥安全 鄭凱文藥師 
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毒品犯在好
奇心之驅使、
逃避現實或
為解除病苦
與挫折，開
始嚐試吸食
或施打藥物。 

開始階段 

毒品犯週期
性或間歇性
的繼續使用
藥物，惟尚
未達成癮之
階段。 

繼續階段 

毒品犯已重
覆使用藥物
而成為習慣
性，而有部
份之心理依
賴性產生。 

沈迷階段 

在重覆使用
藥物後，產
生生理及心
理之依賴及
耐藥性情形，
而有繼續使
用之衝動。 

成癮階段 

最嚴重的階段，
身體上已產生
藥物依賴，此
時藥物已改變
行為人之生理
狀態，倘不繼
續用藥，將會
產生戒斷症狀，
危及生命安全。 

戒斷階段 

藥物成癮之歷程及特性 
用藥安全 鄭凱文藥師 

一 二 三 四 五 
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成癮特性 

所謂藥物成癮，是由重複
使用某種藥物而產生的間
歇性或慢性中毒現象，包
括耐藥力、心理依賴、生
理依賴及繼續使用藥物的
強烈衝動。 

可知成癮者之特性包括耐
藥力、心理依賴、生理依
賴、習慣性等特性，茲分
述如下頁： 

用藥安全 鄭凱文藥師 



成癮特性 
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對於某些藥物，慢性使用者
必須經常不斷地增加使用劑
量，才能產生初次使用時之
同等效果，即謂耐藥力，表
示身體適應外來藥物的能力。 

耐藥力 

由於重複使用藥物，成癮者必
須繼續不斷使用該藥物，才能
使身體維持正常功能，而當成
癮藥物被剝奪後，成癮者即產
生「戒斷症斷」，有噁心、嘔
吐、腹瀉、流鼻水、發抖等戒
斷症候群產生，甚至有生命危
險。如再度使用藥物時，戒斷
症狀即消失。 

生理依賴 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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因長期使用藥物，而成為其
日常生活中不可或缺的習慣，
且其有繼續使用該藥物的強
烈需要，有如生活中的必需
品，如有缺乏時，將影響其
情緒的安定性。 

藥物成癮者，都會對藥物產生心
理的依賴，不只喜歡從藥物所得
到的感覺，而確實感到需要藥物
的效果，需要再去嚐試。可分成
輕度、強度或強迫性。 

藥物可使濫用者或成癮者逃避現
實，焦慮及挫折，使用後會覺得
一切皆美好。即使一個成癮者已
戒除了生理依賴，在心理依賴未
除的情形下，會使他再度成為該
藥物的成癮者。 

因為心理依賴可以獨立發展。 

心理依賴 

習慣性 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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成癮後遺症 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:Multnomah County Sheriff’s Office) 
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成癮後遺症 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:擷取網路) 
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愛自己 

珍愛生命 

行動一 

拒菸 

拒酒 

拒毒 

防毒拒毒 

行動二 

打擊毒害 

毒品止步 

知毒反毒 

行動三 

積極協助 

關懷他人 

行動四 

用藥安全 鄭凱文藥師 

翻轉毒害 四核心行動 
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正確使用 

藥物是用來治療疾病
的，如果非以醫療為
目的任意使用，即使
像胃藥這種看似無害
的藥，也是一種 
「錯誤使用」。 

不正確使用 

用藥安全 鄭凱文藥師 



看病時先瞭解自己身體狀況，並向醫師說清楚下列事項： 
（一）哪裡不舒服，大約何時開始，何種情況下覺得比較舒服等。 
（二）有無藥品或食物過敏史，以及特殊飲食習慣。 
（三）曾經發生過的疾病，包含家族性遺傳疾病。 
（四）目前正在使用的藥品，包含中、西藥或保健食品。 
（五）是否需要開車或從事操作機械等需要專注力的工作，以及近期是否要考試等。 
（六）女性需告知是否懷孕、正準備懷孕或正在哺餵母乳。  

能力一 

正確用藥五大核心能力 

衛生福利部食品藥物管理署 
社團法人臺灣臨床藥學會 

清楚表達自己的身體狀況 



（一）姓名、年齡：領到藥品時，先核對藥袋上的姓名與年齡是否正確。 
（二）藥品用法：每次用藥前，要先確認使用的時間、用量及方法。 
（三）藥品適應症：藥品的用途與自己的疾病或症狀是否相符。 
（四）藥品名稱和外觀：藥品的形狀、顏色等是否與藥袋上的描述相符。 
（五）注意事項、副作用或警語：請看清楚藥袋上註明的注意事項，了解藥品使用後可能
產生的副作用或重要警訊。 
（六）使用天數：藥品應該服用多久，並核對藥品總量對不對。 
（七）藥品保存期限與方法。 
（八）自行購買藥物時，要檢查包裝上是否有衛生福利部的核准藥品許可證字號及效期。  

能力二 

正確用藥五大核心能力 

衛生福利部食品藥物管理署 
社團法人臺灣臨床藥學會 

看清楚藥品標示 



藥品應依藥袋標示的時間使用。口服藥品應以適量的開水服用 
（不要以葡萄柚汁、牛奶、茶、果汁、咖啡等飲料搭配服用） 
 
☆每日服藥時間，一般可分為 
 一天四次：早、中、晚三餐及睡前，共四次 
 一天三次：早、中、晚三餐，共三次 
 一天二次：早餐及晚餐，共二次  
 一天一次：每日固定同一時間  

能力三 

正確用藥五大核心能力 

衛生福利部食品藥物管理署 
社團法人臺灣臨床藥學會 

清楚用藥方法、時間 



☆飯前與飯後服藥時間標準 
 飯前（或空腹）：飯前一小時或飯後二小時 
 飯後：飯後立即服用或飯後一小時內皆可服用 
 
＊若錯過服藥時間或有其他特殊情形應遵照醫師或藥師指導使用  
  

能力三 

正確用藥五大核心能力 

衛生福利部食品藥物管理署 
社團法人臺灣臨床藥學會 

清楚用藥方法、時間 



為了自己的健康，應堅持用藥五不原則 
 
「不聽」：不聽神奇療效藥品的廣告 
「不信」：不信有神奇療效的藥品 
「不買」：不買地攤、夜市、網路、遊覽車上所販賣的藥品  
「不吃」：不吃別人贈送的藥品  
「不推薦」：不推薦藥品給其他人   

能力四 

正確用藥五大核心能力 

衛生福利部食品藥物管理署 
社團法人臺灣臨床藥學會 

做身體的主人 



生病找醫師，用藥找藥師。 
 
將認識的醫師或藥師的聯絡電話記在緊急電話簿內，以作為健康諮詢之用， 
有關用藥的任何問題，都可以請教醫師或藥師， 
或直接撥打藥袋上的藥師電話諮詢請教。  

能力五 

正確用藥五大核心能力 

衛生福利部食品藥物管理署 
社團法人臺灣臨床藥學會 

與醫師、藥師作朋友 



中西藥合併 



許多患者因為怕被醫師罵，往
往不敢跟西醫說有在吃中藥，
或看中醫時也不太會說有在看
西醫，所以有時候會造成中、
西醫都開了同樣性質的藥，導
致「吃過量」 

中西藥合併 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: 擷取網路) 



中、西藥可以併用嗎? 

狹義解釋：剛吃完一類型藥，立刻吃另一類藥，沒有間隔。 

廣義解釋：中藥、西藥之間，隔一小時或兩小時，仍可稱為「併用」。 
 
藥物吃到體內，可能經過72小時才會完全排出體外，因此，同一天所吃的中西藥，
有機會互相影響。 

中西藥交互作用資訊網 



中、西藥可以併用嗎? 

西藥與西藥之間的交互作用已有許多研究報告，有些屬於效果提升，有的是不良

反應，資料相當豐富而明確。 
 

中藥與中藥之間，如何搭配使用，古代有「十八反」、「十九畏」，指出中藥的

配伍禁忌。 

中西藥交互作用資訊網 



消炎藥/止痛藥 
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消炎藥 

請先深入了解其作用與使用方式， 

不要聽到藥名就懼怕藥物或拒絕服用。 

醫師開的「消炎藥」 

有可能是以下這三類。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

非類固醇消炎止痛藥 

類固醇 

抗生素 



消炎藥這個名詞，可以讓患
者知道藥物的作用在於「消炎」 

 

也不會因為聽到類固醇、抗生
素或止痛藥而畏懼副作用，導
致延誤治療。 

消炎藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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發炎是身體對抗感染或誤認
代謝物為致敏原的一種免疫
反應，使得血管擴張，增加
血管通透性，增強炎性介質
環氧合酶(如COX-2)的作用。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

消炎藥 



90 

有些疾病像是喉嚨發炎或腸胃炎，
大部分是病毒感染造成 

無特殊藥物可以治療 

只需要補充水分與多休息，不需
要「消炎藥」也會痊癒，多吃消
炎藥是沒有任何幫助的。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

消炎藥 



非類固醇消炎止痛藥 (NSAIDs) 
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是一類具有解熱鎮痛效果
的藥物，在施用更高劑量
時也具有消炎作用。 

機轉: 抑制環氧化酶-2的
活動性，減少前列腺素的
合成，減輕炎性反應 

不良反應: 抑制環氧酶的
作用會降低前列腺素對消
化道黏膜的保護作用 

ACETAMINOPHEN 

IBUPROFEN 

DICLOFENAC 

ASPIRIN 
CELECOXIB 

MEFENAMIC ACID 

用藥安全 鄭凱文藥師 
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正確名稱為「副腎上腺皮質激素」 
 

具有強力的抗發炎及免疫調節的作
用，對於一些發炎性的疾病如許多
的自體免疫疾病（如紅斑性狼瘡、
皮肌炎、多發性肌炎、腎絲球腎炎、
發炎性關節炎、硬皮症、血管炎）、
氣喘、過敏性疾病、頑固性溼疹、
過敏性休克、慢性阻塞性肺病、腦
部水腫、某些發炎性的神經病變及
癌症（如淋巴癌）等的治療效果，
常常有立竿見影之效，所以很多坊
間將之稱為美國仙丹。 

類固醇 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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情緒波動或情緒出現變化 

脂肪堆積於腹部、臉部和後頸 

食慾增加導致體重上升 

水腫、 

下肢腫脹 

類固醇 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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包括臉上積聚脂肪（滿月臉）、
身體出現擴張紋和痤瘡 

庫興氏綜合症的症狀 

因眼球內積聚過多液體而引致
眼內壓過高的眼疾 

白內障、青光眼 

可能觸發或加重糖尿病 

高血壓、高血糖 

增加感染的風險 

導致骨質疏鬆症和骨折 

鈣質從骨骼中流失 

月經失調 

抑制腎上腺激素的分泌 

容易瘀傷和傷口癒合較慢 

皮膚變薄 

用藥安全 鄭凱文藥師 



抗生素 
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可使細菌無法繼
續傳播，也使得
人類的死亡率下
降。 

可抑制細菌生長或
殺死細菌的藥物 

不是消炎藥 

用藥安全 鄭凱文藥師 



※抗生素主要是針對細菌感染，非細菌所造成的感染是無法藉由抗生素來治療的。 
 
※只有在細菌所造成的發炎，才能藉由抗生素來消炎，並非所有的發炎都可以用抗
生素來當作「消炎藥」。 
 
※必須由醫師作專業的診斷與判斷，並進行細菌的培養或特殊的檢查來確定。 

何時才該使用抗生素? 



一旦醫師確定你需要使用抗生素時，必須要遵守以下幾項原則： 
（一）領藥時，確定自己要服用的藥物中，是否含有抗生素？哪一個是抗生素？ 
（二）固定間隔服藥，讓體內的抗生素濃度保持衡定，才能一舉殲滅細菌。 
（三）務必將整個療程的抗生素服用完，服用時間太短會造成細菌殺不死的後遺症，
 唯有依照醫師的醫囑，按時吃藥並確實將所有的抗生素服用完，必要時返診
 覆檢，以確定細菌已被徹底根除。 

抗生素應該怎麼用? 



衛福部為了要建立一般民眾對抗生素使用的正確概念，推行了所謂的「三不政策」。 
（一）不自行購買：抗生素是屬於處方用藥，切勿自行至藥局購買，必須有醫師的
 專業判斷與檢驗，才能知道是否需要使用抗生素，以及選擇適當的抗生素。 
（二）不主動要求：許多人會把抗生素當成一般的消炎藥或退燒藥，在醫院求診時
 總會主動要求醫師開立抗生素。 
（三）不隨便停藥：抗生素的使用一定要按時服藥，並服完整個抗生素的療程，切
 勿因症狀有所改善而自行停藥，這種行為會造成細菌有機會衍生出抗藥性，
 原來使用的抗生素就再也拿這株細菌沒輒了。 

抗生素使用三不步驟? 



『消炎藥』認知考驗 
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真皮及皮下組織被
細菌感染所致之發
炎反應 

蜂窩性組織炎 

主要緩解疼痛之經神
經傳導，同時也具消
炎作用 

膝關節疼痛發炎 

氣管的慢性發炎 

氣喘發作 

細菌附著於尿道壁上 

泌尿道發炎 

用藥安全 鄭凱文藥師 

類固醇 抗生素 

抗生素 
止痛 

消炎藥 



感冒用藥 
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血管擴張 

鼻塞 

過敏反應 

鼻水 

過敏反應 

打噴嚏 吞口水時會痛、
吞嚥困難、搔癢 

喉嚨痛 

環境溫度變化、
血管擴張 

頭痛 

37.3-38.3℃ 、寒冷感、 
眼窩酸熱、肌肉痠痛 

發燒 

01 

06 

05 

04 

03 

02 

用藥安全 鄭凱文藥師 

常見感冒症狀 
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治療感冒通常是以治療感冒的
症狀為目標。 

市售的綜合感冒藥大部分是以
緩解感冒症狀為目的，但沒有
辦法縮短感冒復原的病程。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

感冒用藥 
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作用效果 常見成分學名 注意事項 

用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 

感冒用藥 
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作用效果 常見成分學名 注意事項 

用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 

感冒用藥 
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作用效果 常見成分學名 注意事項 

用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 

感冒用藥 
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作用效果 常見成分學名 注意事項 

用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 

感冒用藥 
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感冒用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 
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感冒用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 
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感冒用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 
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感冒用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: MedPartner) 
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感冒用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: 擷取網路) 

  Ibuprofen   -止痛、消炎、解熱 

  Caffeine   -咖啡因(止頭痛) 

  MgO    -氧化鎂 (胃藥、軟便劑) 

Allylisopropylacetylurea   -鎮定劑 

台客遊日，必買神藥! 

真那麼神奇? 
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感冒多數可以自行痊癒，藥物只

是幫助改善症狀。 

即使選擇服用綜合感冒藥來緩解症
狀，也要持續觀察身體的狀況，如
果感冒沒有變得比較好，甚至是愈
來愈嚴重的話，還是建議就醫尋求
更進一步的治療。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

感冒用藥 



兒童用藥 



兒童不是大人的縮影 

新生兒至18歲以下的青年 

都包含在兒童範疇內， 

特別是新生兒。 
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兒童用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 

胃部吸收  

胃腸蠕動在新生兒及幼兒較慢 
增加部分藥品吸收 
 

肝臟代謝 

新生兒肝臟功能只有大人的20~40% 
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兒童用藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 

腎臟排除  

新生兒的腎功能約只有大人的30%，
ㄧ歲左右才達到成年人水準。 
 

皮膚吸收 

嬰幼兒皮膚角質化程度低， 
對於外用藥品的吸收較好。 
 

 



要訣一 

孩童的器官尚未成熟，藥量依據體重、年齡、身高加以計算，

還需考量到個別藥品在人體的吸收、代謝與排除情形。 

  

兒童安全用藥3要訣 
藥師公會全聯會  

藥量不多也不少 



要訣二 

兒童藥劑，是依照小孩需求選擇適合的劑型，常見有液劑糖漿、

顆粒咀嚼錠、口含錠、粉劑等，共同特色是不苦且容易吞服。 

 

  

兒童安全用藥3要訣 
藥師公會全聯會  

好吞服、免吃苦 



要訣三 

注意藥袋上姓名、基本資料、藥品總筆數及數量、用法用量、

藥袋標示、臨床用途及注意事項、藥品保存方法等，有疑問一

定要詢問藥師。 

 

 

兒童安全用藥3要訣 
藥師公會全聯會  

藥袋重複核對最重要 
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使用懸浮劑前應先搖勻， 

在倒出服用劑量後再加水稀釋服用。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

兒童用藥 

使用懸浮劑，為了減少藥物的苦味，

可以加水稀釋後再服用嗎? 
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(1) 請醫師開兒童專用劑型的藥品 

(2) 請藥師將藥品磨粉分包 

(3) 自行磨粉 

用藥安全 鄭凱文藥師 

兒童用藥 

小朋友的藥品，您希望如何處理？  

兒童藥品的使用應以專用製劑優先選

用為原則，若治療藥物無專用製劑，

則應事先詢問藥師是否可以磨粉、壓

碎後給藥。 
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(1) 藥品易受汙染 

(2) 藥品安定性變差，容易潮解 

(3) 藥品劑量不精確 

(4) 多種藥物混合研磨易導致變質 

(5) 藥物交互作用 

用藥安全 鄭凱文藥師 

兒童用藥 

自行磨粉分包常見的缺失有哪些? 
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(1) 再餵一包藥 

(2) 再吃半包藥 

(3) 不需要補吃 

用藥安全 鄭凱文藥師 

兒童用藥 

小孩吃藥後卻吐藥，如何處理？ 

吃藥後馬上嘔吐，則可馬上補服藥品。 

吃藥後半小時後才嘔吐，則不需要再

補服藥品。 



胃藥 



醫師 

可以幫我加胃藥嗎? 

胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 

台灣人普遍有著「吃藥會傷胃」
的觀念，所以都會要求醫師多
開胃藥來保護胃才覺得安心。 
 

甚至有人會把胃藥當成保健食
品來服用。 



胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 

胃內有所謂的酸鹼值，一般達到
PH3∼4就會有上腹灼熱等不適感，
最推薦的範圍大約是在5左右。 

胃的小常識 

少量的食物其實就是最好的類制酸
劑。 

空腹時，潰瘍會受酸的刺激而痛，
當有食物在胃內時，酸性環境減少
許多，疼痛及不適感也會消失。 
胃不好的人少量多餐正是為了維持
胃中的酸鹼平衡。 



胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: Youtube截圖) 
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胃藥(制酸劑)成分主要為
金屬離子的化合物，如: 鎂、
鋁或鈣的鹼性化合物。 

主要用來中和胃酸，緩解或預
防因胃酸過多引起的心灼感、
胃脹氣、胃酸消化不良等症狀，
但不建議單獨用來治療嚴重消
化性潰瘍。 

『胃藥』究竟是什麼? 

用藥安全 鄭凱文藥師 

胃藥 
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胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (資料:衛生福利部雙和醫院) 

多數的藥都不需要配胃藥吃， 

有些藥搭配制酸劑反而影響藥效，
久而久之對身體也會產生不良影
響，甚至要間隔兩小時較佳。 

大約只有兩成不到的西藥會傷胃，
且只有罹患十二指腸潰瘍、胃潰
瘍等消化性潰瘍疾病患者，為避
免吃藥傷到胃，必要時才會併服
胃藥。 

吃藥一定要配胃藥嗎? 
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胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (資料:衛生福利部雙和醫院) 

◇非類固醇消炎止痛 

◇類固醇 

◇阿斯匹靈 

哪些藥物會傷胃? 

即使部份藥品真的會傷胃， 

原因大多與胃酸無關。 
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胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 (資料:衛生福利部雙和醫院) 

胃酸是體內殺滅細菌的第一道

防線，長期服用胃藥，胃內酸鹼
值持續升高，其抑止細菌能力降
低。 
 

如同濫用抗生素會使免疫力降低
一樣，細菌很容易跑到腸子滋生；
或是因為過度抑制胃酸分泌，反
倒造成反彈性胃酸分泌過多，形
成慢性胃炎。 

胃藥濫用之風險 



1) 若使用的是胃乳，注意要先搖晃均勻。 
2) 有些胃藥適合咬碎配水吞服效果才會好，如此才能迅速在胃部形成一個保護膜， 
防止某些藥物可能造成的傷害。通常是飯後半小時到一小時服用效果最好，一般藥
效通常可以維持1∼3小時。 
3) 吞服胃藥以開水為主，避免服用果汁或其他飲料，因為可能造成一些交互作用。 
抑制劑的吸收，應先服用胃酸分泌抑制劑，兩小時後再服用制酸劑。 

如何正確服用胃藥? 



如何正確服用胃藥? 

4) 如果沒有醫師藥師指示，民眾最好不要自行購買胃藥服用。 
5) 若沒有搭配胃藥，服用容易產生胃部不適的藥物時，最好在進餐二小時內服用，
不要空腹食用，因為食物可以形成對胃壁的保護。 
6) 制酸劑和胃酸分泌抑制劑不可一起服用，因為前者會妨礙胃酸分泌抑制劑的吸
收，應先服用胃酸分泌抑制劑，兩小時後再服用制酸劑。 



胃藥 
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藉由中和胃酸來降低酸性，進而減少胃酸
對黏膜組織的侵犯。 

常用來治療症狀較輕微的胃食道逆流，但
沒辦法治療胃酸所引起的胃潰瘍。 

降低胃酸酸性 

制酸劑 

用藥安全 鄭凱文藥師 

◎碳酸氫鈉 NaHCO3 
  ◎氫氧化鋁 Al(OH)3 
   ◎三矽酸鎂 Mg2Si3O8·5H2O 
    ◎碳酸鈣 CaCO3 



胃藥 
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主要抑制組織胺受體對胃部壁細胞刺激，
從而減少胃酸的分泌。 

和制酸劑一起服用的話，會減低10%到20%
的吸收量，建議隔1小時後才服用H2受體
拮抗劑。 

減少胃酸分泌 

H2-受體
拮抗劑 

用藥安全 鄭凱文藥師 

◎Cimetidine 
  ◎Ranitidine 
   ◎Famotidine 
    ◎Nizatidine 
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胃藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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NDMA亞硝胺是一種環境污染物，

微量的亞硝胺類可以存在於水、
肉類、乳製品、穀物及蔬菜中。 

國際癌症研究機構（IARC）將其
歸類為2A級致癌物，但在人體試
驗中並無致癌證據。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

胃藥 



138 

至於NDMA的暴露量要到達多
少才可能對人體產生致癌風
險目前仍未知。 

依美國FDA推估若每日吃進
NDMA 96ng，連續4年，大約
每8,000人終其一生才會有一
人罹癌。(比例8000:1) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

胃藥 
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用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: Medpartner) 

胃藥 



胃藥 
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抑制細胞壁上分泌胃酸的最終路徑(最強)。 

連續服用一年以上可能增加骨折風險。 

可能會有增加困難梭狀芽孢桿菌感染(肺
炎)機會、血中的鎂濃度下降、急性間質
性腎炎等副作用。 

減少胃酸分泌 

PPI氫離子 

幫浦抑制劑 

用藥安全 鄭凱文藥師 

◎Omeprazole 
  ◎Lansoprazole 
   ◎Esomeprazole 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

胃藥 
胃食道逆流 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

胃藥 

A. 大字型 

B. 趴睡 

C. 左側臥睡 

D. 右側臥睡 

什麼睡姿可以預防半夜
胃食道逆流? 



鎮靜安眠藥 



144 

所謂失眠，是指因入睡或睡眠維

持困難，造成睡眠的品質變差或
睡眠時間減少。 

每週有三天或三天以上之失眠，
且白天出現倦怠、嗜睡、情緒煩
躁、難以專心或身體不適等症狀，
進而影響學習或工作者。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

鎮靜安眠藥 
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陣發型失眠: 持續時間超過一個月但少於一個月 

持續型失眠: 症狀持續一個月以上 

多次發作型: 在一年內發作兩次以上則 

用藥安全 鄭凱文藥師 

鎮靜安眠藥 
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入睡困難: 上床後不易入睡 

    （躺床後無法入睡時間超過30分鐘）  

續睡困難: 入睡後易醒來，且不易再度入睡 

    （入睡後清醒時間 超過30分鐘） 

過早清醒且無法再入睡的睡眠困擾 

用藥安全 鄭凱文藥師 

鎮靜安眠藥 
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鎮靜安眠藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 

抑制中樞神經系統 

安眠鎮靜 

抗痙攣 

抗焦慮 

抗癲癇 

肌肉鬆弛等功能 

反彈性失眠 

苯二氮平 
Benzodiazepines 

抑制中樞神經系統 

單純只為助眠使用 

作用快 

半衰期短 

可快速誘導睡眠 

縮短入睡時間 

較不會改變睡眠週期 

非苯二氮平 
Non-Benzodiazepines 

低劑量可增加睡意 

抗憂鬱藥 
Anti-Depressants 

賀爾蒙 

體內分泌 

安全性高 

成癮性較低 

退黑激素 
Melatonin 
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!年長者應採用藥效短、劑量小的安眠藥! 

主要適用於入睡困難，可幫助入睡 

短效型 

主要適用於淺眠或早醒的人，可增
加睡眠時間 

中效型 

用於治療無法維持睡眠時間及白天
合併焦慮症 

長效型 

鎮靜安眠藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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先清楚瞭解失眠因素 

並且與醫師分享、討論，找出適合自己的藥。 

Stilnox (Zolpidem) 使蒂諾斯 

Halcion (Triazolam) 酣樂欣 

短效型 (半衰期1-12小時) 

Xanax (Alprazolam)贊安諾 

Eurodin (Estazolam) 悠樂丁 

中效型 (半衰期12-40小時) 

Rivotril (Clonazepam) 利福全 

Valium (Diazepam) 煩靜  

長效型 (半衰期40-250小時) 

鎮靜安眠藥 
用藥安全 鄭凱文藥師 



神經、呼吸、心臟、腸胃系統 

身體疾病因子 

壓力/適應障礙、精神疾病、   
注意力缺陷、過動、自閉 

情緒或精神相關因子 

可能響睡眠的睡前活動、睡-醒週期
改變、其他制約因素  

認知或行為因子 

酒精、咖啡因、興奮劑、氣管擴張
劑、利尿劑、尼古丁等.. 

物質或藥物因子 

失眠的促成因子 
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酒精雖然有暫時幫助入睡的效果，
但在身體代謝之後反而有中斷睡
眠的反彈效用。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

鎮靜安眠藥 

睡前飲酒可以幫助入睡嗎? 
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酒精會增加安眠藥的鎮靜作用，呼
吸抑制以及加重中樞神經的副作用。 

因此，服用安眠藥應避免飲用含酒
精的飲料。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

鎮靜安眠藥 

以酒配安眠藥效果更好嗎? 
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相較於早期的Barbiturates(巴比妥類)
安眠藥，新型的BDZ(苯二氮平類)並
不會導致呼吸中止，頂多只會一直
睡… 一直睡… 

用藥安全 鄭凱文藥師 

鎮靜安眠藥 

安眠藥會吃出人命嗎? 



高血壓 



高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 

血壓是指血液由心臟送出時

在動脈血管內產生的壓力，受
年齡、運動、肥胖抽菸等因素
影響。 

由於血壓升高時，多數人沒有
明顯症狀，因此容易被忽視。 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:美國心臟醫學會) 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

高血壓 

與以下風險的增加有關 
▼壽命預期 
▼中風 
▼冠狀動脈心臟疾病 
▼視網膜病變 
▼腎衰竭 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 
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96%以上的高血壓都是原音不明 

可能和體質、遺傳、壓力、飲食、
鹽分攝取、體重有關，少數是因
為其他疾病(例如:腎臟病)引起。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

高血壓 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 
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高血壓 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片:支藝樺健康321) 

ARB + 利尿劑 

ARB + CCB 



高血糖 



認識糖尿病 

-正常情況下，身體會將吃進去的含醣類食物經消化吸收後變成葡萄糖，做為
身體的能源。 
 

-胰臟所分泌的胰島素可以幫助葡萄糖進入細胞內，提供身體代謝等作用。 
 

-若體內無法充分利用葡萄糖，導致血液中葡萄糖的濃度超過正常，則可能發
生糖尿病。 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: Osmosis Prime) 

胰島素不足 
導致葡萄糖 
無法進入細胞內 
來產生能量 
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-胰島素依賴 

-幼年型糖尿病 

-選擇性B細胞破壞 

-易導致酮酸血症 (缺乏Insulin) 

-必須以胰島素治療 

第一型糖尿病  

(Type-I DM) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

高血糖 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: Osmosis Prime) 

肌肉組織 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: Osmosis Prime) 

脂肪分解 

脂肪 

脂肪酸 

酮體 

酮 

酮   酸 
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-非胰島素依賴 

-成年型糖尿病 

-對胰島素具有抗性 

-胰島素分泌缺乏 

-不易導致酮酸血症 

-患者多為體型較肥胖 

-發病屬於漸進性，發病率較高 

 

 

第二型糖尿病  

(Type-II DM) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

高血糖 
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用藥安全 鄭凱文藥師 

高血糖 

危險因子 

肥胖 

缺乏運動 

高血壓 
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-其他特異型 

-藥物或化學物質誘導 

如: 皮質類固醇及 利尿劑 

-唐氏症等… 

第三型糖尿病  

(Type-III DM) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

高血糖 
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-妊娠糖尿病 

-只發生在懷孕時 

-胰島素注射治療 

-通常生產後能回復正常 

第四型糖尿病  

(Type-IV DM) 

用藥安全 鄭凱文藥師 

高血糖 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 
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高血糖 

HbA1c 醣化血色素 
◎血色素胺基群的氮端被醣化 
◎與血中葡萄糖的平均濃度成正比 
◎存在於紅血球的整個生命期，所
以不會短期迅速變化。因此測定一
次可反應過去兩、三個月的血糖值 
◎比起飯前、飯後血糖值，有較好
的糖尿病控制指標 

用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: Osmosis Prime) 
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糖尿病症狀 
-發病初期，多數的病人是沒有
症狀，除非做健康檢查，否則
不易發現。 

-若沒有控制好，病情會隨時間
加重，血糖可能逐漸升高，則
可能會有三多(多吃、多喝、多
尿)、疲勞、體重減輕、視力模
糊、陰部搔癢或傷口不易癒合
等症狀出現。 

高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 



181 

高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 

在眼裡過多 
會導致盲視 

葡萄糖 山梨糖醇 果糖 

果糖 
最甜，也是好糖 
但在腸道比葡萄糖吸收慢， 
易被機體利用， 
且不依賴胰島素作用， 
對血糖影響小。 
 
主要來源是水果， 
即使是糖尿病患者， 
也可以適量食用水果。 
 
在肝臟中轉化成脂肪的比例 
比葡萄糖要高， 
因此甘油三脂可能會增加。 
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高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 

當低血糖發生時 
 



「醣」、「糖」傻傻分不清楚？ 

醣（人體所需） 

所有多醣類食物的通稱，也稱為碳水化合物，米飯、麵條屬之，全穀根
莖類的地瓜、山藥、馬鈴薯也入列。 
 
是食物營養成分裡很重要的產熱量來源，舉凡大腦、器官、身體代謝都
需要消耗由醣轉換成的葡萄糖，才能運作。 



「醣」、「糖」傻傻分不清楚？ 

糖 (空有熱量) 

 
-吃起來直接感覺甜味的存在 
-沒有營養素，純提供熱量 
-提供的是攝取者的喜好性，不提供營養需求。 



高血糖 
用藥安全 鄭凱文藥師 

由於血糖用藥會因為作用
機轉的不同，而有不同的
使用方式。 
 
務必要遵守醫師、藥師的
用藥指導進而控制好血糖
指數。 

用藥原則 



高血脂 
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高血脂 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: SlidePlayer) 
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高血脂 
用藥安全 鄭凱文藥師 

乳糜微粒 

極低密度脂蛋白 

低密度脂蛋白 

高密度脂蛋白 

含有90%三酸甘油脂，其來源為食物中的脂肪。 
正常人空腹12小時，血液中不應該有。 

由60%三酸甘油脂、12%膽固醇、18%磷脂類所組成 
其來源為肝臟中的游離脂肪酸。 

由10%三酸甘油脂、50%膽固醇所組成 
正常人體內的膽固醇有65%是由LDL所供應。 

由25%膽固醇、50%蛋白脂所組成 
可協助肝臟以外的組織細胞內之膽固醇排除。 
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高血脂 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: 早安健康) 

低密度脂蛋白(LDL) 

會在血管裡沉積形成脂肪塊，

被稱為壞的膽固醇。 

 

高密度脂蛋白(HDL) 

可將血液中過多的膽固醇移除，
搬離血管壁，帶到肝臟代謝，

被稱為好的膽固醇。 

 

膽固醇也有分好壞 
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膽固醇功能是製造身體細胞膜的
重要材料，和協助製造荷爾蒙的原
料之一。 

三酸甘油脂則是維持身體所需的
營養與能量。 

所以兩者過高或過低都不好，維持
正常量才是好的。 

用藥安全 鄭凱文藥師 

高血脂 
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高血脂 
用藥安全 鄭凱文藥師 (圖片: 康建雜誌) 



高血脂 
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用藥安全 鄭凱文藥師 



高血脂 
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抑制肝細胞中膽固醇合成的速率限制酵素，
進而降低血中的膽固醇含量。是效果最強
的降膽固醇藥物，且醫師最常開的處方藥。 

可能的副作用:肝功能指數上升、頭痛、
噁心、疲倦等，偶有肌肉酸痛。 

降低血中膽固醇 (LDL) 

Statin 
史他汀類 

用藥安全 鄭凱文藥師 

◎Atorvastatin 
  ◎Rosuvastatin 
   ◎Pravastatin 



高血脂 
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可能的副作用:腹痛、腹瀉、噁心、嘔吐
及肝功能指數上升等。 

降低血中三酸甘油脂 (VLDL) 

纖維酸鹽 

Fibrates類 

用藥安全 鄭凱文藥師 

◎Gemfibrozil 
  ◎Fenofibrate 
   ◎Clofibrate 



高血脂 
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新一代降血脂藥  

Ezetimibe 

怡妥錠 

用藥安全 鄭凱文藥師 

選擇性抑制小腸來自食物與膽道中的膽
固醇，在降低血中膽固醇的同時，可使細
胞表面LDL受體上調，增加膽固醇進入細
胞內，以減少血中膽固醇濃度，可減少動
脈硬化及心血管事件發生。 

警語:中重度肝功能不全及膽道阻塞者，
則不建議使用。 



高血脂 
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市面上唯一合法的減肥藥  

Orlistat 

羅氏鮮 

用藥安全 鄭凱文藥師 

抑制小腸對脂肪的吸收，統計上能降低 
30% 左右小腸對脂肪的吸收。主要是透過
降低脂肪的總吸收量，進而降低總熱量攝
取，藉此達到降低體重的效果。 

可能的副作用 :油便、脂溶性維生素
A.D.E.K的缺乏。 



藥師 鄭凱文  

www.facebook.com/dashu.clinic 

(02)-2681-8928 

大樹診所 – 活水藥局 

新北市樹林區鎮前街19號 

iamjerrycheng@gmail.com 


