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用藥安全宣導
「呷藥要注意，亂吃出代誌」

臺北市立聯合醫院和平院區

藥劑科 黃秀鳳藥師
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民眾就醫領藥時
應注意事項

為了您的健康，您一定要學習正確的使用
藥品。如果您對用藥有任何疑問，可請教
您的醫師、藥師，不要害羞。為您解答藥
品相關問題是醫師與藥師的責任。
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就醫或購藥時之注意事項
-您就診或用藥之前應告訴您的醫師、藥師或護士的事

您是否對任何藥品、食物、或其他物質如色
素過敏？

您是否需要特殊飲食如限鹽、低糖飲食等？

是否已經或打算懷孕？

目前您是否餵食嬰兒母乳？

您是否有其他疾病？

過去數週內您是否曾使用任何藥品（包括成
藥、中藥、漢藥、草藥、補藥、健康食品）
？
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領藥時的注意事項

領到藥時應先核對每包藥的姓名、領藥號是否正確？

核對藥袋上是否有藥名及作用等用藥相關資訊？
衛生署所公告之13項必要標示項目包括病患姓名、性別、藥品商品
名、藥品單位含量與數量、用法與用量、調劑地點名稱、地址、電
話號碼、調劑者姓名、調劑日期與警語

3項建議標示則有主要適應症、主要副作用、其他用藥指示。

藥袋標示一定要清楚，而且必須提供民眾完整又詳細的用藥資訊。

核對藥袋上藥名與內容藥品標示是否相同
注意一次對一個藥袋的藥，不要一下子將所有藥袋內的藥
品拿出，這樣放回藥袋時可能裝錯藥袋，可能就吃錯藥。

慢性病患應注意藥品是否與以前不同
藥品與以前不同，可能是醫師改變處方或廠牌改變，但也
有可能是錯誤，應先詢問清楚後再用藥。
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您必須具備的藥品知識(一) 
-在您用藥之前應請教您的醫師、藥師

為什麼要用這個藥品？
您必須知道您所使用的藥名、成份及含量。

使用含量不對的藥品可能無效或過量。

您也須知道藥的用途

有的疾病即使不用藥也會自行痊癒。

如何使用這個藥品？
必須知道劑量／使用間隔、頻率，什麼時間用藥、以及給藥途徑。

“飯前服用”如未指定時間，指的是“空腹服用”，即飯前一小時或飯
後兩小時。

“飯後服用”如未指定時間，指的是“餐後服用” ，即飯後一小時。

錠劑、膠囊不一定是口服，安瓶裝的不一定是注射劑，

有任何疑問一定要請教醫療人員。

您也必須知道藥品如何儲存，及其他相關資訊，如水劑是否須用前
振搖、藥粒是否須嚼碎、還是整粒吞服等。
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您必須具備的藥品知識(二)
-在您用藥之前應請教您的醫師、藥師

要用多久？
慢性疾病之用藥須長期甚至終身服用。
用於症狀解除的藥品，一旦症狀消失即可停藥。
有些治療如抗感染劑，則須完成療程，才不致復發。

用藥多久後見效？
除靜脈注射、吸入劑或舌下含錠等可能在數分鐘內發生
作用
多數給藥方式可能須半小時至一小時才能發生效果。
有的藥須數天才達到最大的臨床作用，有的藥品則須數
週才能見到臨床症狀的改善。

注意事項
您應知道用藥後預期的反應，會有什麼療效、可能的副
作用、有哪些注意事項、以及忘記服藥怎麼辦。
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用藥五問

問藥名？

問藥效？

問使用方法？

問服用時間？

問注意事項？
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正確的用藥方法(一)

確實遵照醫師指示，於正確的時間、正確的
期間內使用藥品。如果您覺得藥品沒效，應
請教醫師。

不要在黑暗中用藥。每次用藥前先確認藥品
對不對、是否超過效期。

不要把不同的藥品放在同一個容器。

藥品用完前，不要將藥袋或標籤丟棄，因上
面有許多必要的資訊。

慢性病用藥應在用完之前就醫並補充藥品。
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正確的用藥方法(二)

小兒用藥磨粉有相當多潛在危險：

磨粉機清理不易、藥品互相污染，有過敏體質
的孩子吃了污染的藥可能因而危急生命。

藥品混合磨粉可能起交互作用

藥磨成粉後根本無法辨識，配錯也無從得知

磨粉是使藥品變質最有效的方法；磨粉加水，
藥品更快變質。

毒劇藥品磨粉加水，如無法溶於水，根本無法
正確量取劑量，可能因而造成傷害。
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正確的用藥方法(三)

藥品如何存放？

避免放在孩童可以取得的場所。

室溫保存的藥品應連同藥袋儲存於乾燥、涼爽處、避光
保存。

塑膠袋或紙袋裝著的散裝口服藥粒非常容易變質，應連
同藥袋置緊密容器內（最好是玻璃罐或鐵盒），於乾燥
、涼爽處、避光保存。

冷藏的藥品應放冰箱，除非特別指示，不可冷凍。

過期的藥品應立即丟棄。

由醫療院所磨粉分包或加水調製的藥，當次疾病沒用完
應立即丟棄。
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一般用藥注意事項

不要把您的藥品送給別人使用，或介紹他人購買。

不要同時服用針對同一疾病由不同醫師或不同時間取得的
藥品，以免重複用藥，造成傷害。

進行手術（包括拔牙）前，告訴您的醫師您目前所使用的
藥品。

孩童誤食藥品或您懷疑自己服藥過量，請與您的醫師、藥
師或毒物中心連絡。手邊最好有醫院或醫師電話以備不時
之需。

任何藥品都難免有副作用或不良反應，您應了解藥品可能
引起的副作用、症狀、哪些須特別注意、及該如何處理。

如有何異常反應發生，應儘快與您的醫師或藥師連絡。
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常見的用藥迷思

一般常見的問題
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吃藥，有病治病沒病補身?
藥品在臨床醫學的使用目的，可以包括診斷疾病、 治療疾
病或是預防疾病。

即使是以預防為目的，也會有特定的對象，例如高危險群
病人。

因此，從來沒有一個藥品既可以用來治療特定疾病， 又可
以讓沒有這些病症的健康人安全無虞的用來補身。

在這些衛生主管機構核准的適應症下用藥，並且遵守一般
用藥守則，最能保障安全、有效兩大目標。

反之，缺乏專業醫師的監測，不恰當的使用特定藥品，不
但不會有期待的補身作用，反而可能只得到不希望有的，
不良反應或是負面作用。

不恰當的使用藥品，

不會有補身作用，還

要小心不良反應!!
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藥品會傷胃，最好合併胃藥吃?
不是所有的藥品都會傷胃，具有明顯胃腸副作用的
藥品其實只是少數。

藥品引起的的胃腸副作用，如果與胃酸分泌無關，
服用中和胃酸的胃藥〈制酸劑〉，並沒有幫助。

胃藥的主要成分是二價或三價的金屬鹽類，容易與
其他藥品結合，可能會妨礙這些藥品在胃腸道的吸
收。

如果無法避免服用胃藥，應該請教醫師或藥師是否
可以同時服藥，或是必須錯開服藥時間。

胃藥可能會妨礙藥

品在胃腸道的吸收
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藥品最好都在飯後吃?
因為許多民眾認定藥品會傷胃，所以就推論藥品最好
都在飯後服用。其實最佳服藥時間的選擇與設定，都
必須有醫學臨床研究結果作為依據。

某些藥品的吸收可能會明顯受到食物影響，發生所謂
的藥品食品交互作用，甚至影響生效時間的快慢或藥
效強度，因此可能需要空腹服用。

飯前意指“空腹” ，飯後意指“隨餐” 。有些醫院在藥
袋上的說明為： 飯前為吃完飯後兩小時或吃飯前一
小時； 飯後為吃完飯後一小時內。

確認並遵照

最佳的服藥時間：

空腹？ 餐後？
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病症消失了就可以不吃藥?

藥品的作用有的是消除疾病原因，有的是控制或延
緩疾病進展，有的是解除症狀。

例如，多數抗生素的使用目的是在根除感染病原，
如果無故中途停藥，不但無法達到原來目的，也可
能帶來抗藥性。某些慢性病，例如高血壓與糖尿病
，醫學研究證明長期將血壓血糖的控制良好，可以
明顯減少發生合併症的危險，即使不覺得有症狀，
也不可以任意停藥。

反之，某些主要用來解除症狀的治療，例如頭痛流
鼻水等，有時病人可以自行決定是否需要服藥，或
是在症狀消失了即可停藥。

抗生素、慢性病用藥

停藥前要詢問

醫療專業人員喔!!
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藥品合成的比天然的副作用大?

除非含有雜質，藥品的藥效與不良反應只與藥品
成分有關，與該成分來源無關。

藥品所含的每一成分通常都可以分析辨認，臨床
試驗所得到的資訊也都與各成分直接相關，和該
成分究竟是化學合成，或是天然萃取無關。

我們的身體不會辨認出不同來源的相同成分，基
本上也不會對化學分子相同來源不同的成分呈現
不同的作用與反應。

天然ㄟ尚好?!

品質不合格、含雜質

天然也有副作用
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把藥品磨粉吃，效果快又好?
藥品在製造過程會添加藥效成分以外的賦型劑， 一
方面讓藥品在未使用前維持穩定，一方面在服用後
可以依照預期方式產生藥效。
越來越多經過設計的現代藥品是不適合磨粉或嚼碎
的，例如舌下錠、長效錠或持續釋離錠、腸衣錠等
。磨粉可能會讓這些設計失效，或是帶來不可預期
的變化。
藥品在磨粉以後安定性已經無法預期，目前普遍使
用的磨粉分包機也無法準確測量每包的份量，因此
磨粉的結果可能造成藥效與藥量都無法掌握。
磨粉後，藥品無法辨識，容易出錯。

磨粉會破壞藥品

原本的精心設計，

藥量算不準也不易保存
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生病打針效果快又好?

打針的藥效雖然快，但是會痛，也比較
可能出現注射感染問題。另外，快效也
代表風險較高，一旦出現不良反應或過
量中毒等，想要成功挽救或解毒的機會
也比較小。

用藥的基本原則是 “能局部使用就不需要
口服，能口服就不需要打針” 。

能局部使用就不口服，

能口服就不要打針
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中西藥併服可以有互補作用?

中西藥品合併使用於人體應當以學理基礎和臨床
研究為依據，不能用單純的算數加減問題來預測
結果。

未經證實的藥品組合可能帶來不良的藥品交互作
用，例如藥效加強或減弱，中毒或失效。

錯開用藥時間的方式，頂多只能防止在吸收步驟
的交互作用，並無法完全避免合併用藥在人體內
出現的療效、代謝與排泄等方面的交互影響。

未經證實的藥品組合

可能帶來

不良的藥品交互作用
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介紹 “好藥” 給好朋友?

藥品的選擇十分專業，必須仰賴醫師、藥師等專業
人員的判斷。

同樣的病症會因為每位病人的器官功能、疾病狀態
、療效反應、體質、是否存在其他病症等而有不同
的考量

因此同一個藥品的藥量與給藥間隔各人可能不同

醫師或藥師常會為不同的病人選擇作用目的類似但
作用方式不同的藥品

此外，治療過程中需要特別注意的事項，以及藥效
與安全性的觀察指標，都可能因人而異 ，需要個別
處理。

每個人都是獨特的個體

用藥當然也是因人而異
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常見的用藥迷思

常見處方藥的問題
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鎮靜安眠藥迷思-
醫師，我不要吃鎮靜劑！

比起以前的巴比妥鹽類安眠藥，現代醫學常用

的鎮靜安眠藥安全性要高。這一類的藥品在不

同的藥量時，通常可以發揮解除焦慮、鬆弛肌

肉、幫助入睡等作用。在醫師的專業判斷下，

於必要的時機，短期、適量服用鎮靜安眠藥，

不會有成癮的顧慮，還可以幫助病人紓解焦慮

的心情，得到時間較長且不間斷的睡眠狀態。
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類固醇迷思-
類固醇不就是美國仙丹？我不敢吃！

類固醇可以用來治療多種疾病，例如內分泌失常、
皮膚病、過敏、氣喘、血液疾病等

用在正確的適應症，如一些自體免疫疾病，類固醇
經常是首選藥

不該用而用，就比較像毒

類固醇在長期使用時，有可能產生一些不良反應，
例如肌肉病變、骨鬆症、水電解質不平衡、加重或
掩蓋感染症狀等

這些診治的決定與監測過程，必須仰賴醫師的專業
判斷。
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抗生素迷思-
抗生素就是最好的消炎藥?

廣義的抗生素其實包括了所有的抗感染藥，例如
抗細菌劑、抗黴菌劑、抗病毒劑等。
抗生素並非消炎藥，而是用來對抗微生物引起的
感染症。
不當使用，例如沒有該項感染、選錯品項、未完
成療程、劑量不足等，都可能造成菌種日後的
抗藥性
甚至導致發生嚴重感染時，可能面臨無藥可用的
危機
除了成癮性的藥品，抗生素可以說是最常被專家
建議需要嚴格控管的一類藥品。
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嗎啡類止痛藥迷思-
寧可忍痛，也不讓自己或家人服用嗎啡！

嗎啡類止痛藥是已知最強的止痛劑，可以用
來緩解中度到重度的疼痛

最常見的例子像是手術開刀後與罹患癌症等

醫療正當使用幾乎沒有成癮之虞

而末期癌症病人無痛的權利，更是文明國家
重要的人權指標之一

讓專業醫師適時適量的使用嗎啡類止痛劑來
幫助病人解除病痛，是你與家人的醫療權利
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感謝
聆聽!!
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