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台灣病人安全通報系統台灣病人安全通報系統台灣病人安全通報系統台灣病人安全通報系統(TPR) 警示訊息警示訊息警示訊息警示訊息 

複方藥可能造成病人重複用藥複方藥可能造成病人重複用藥複方藥可能造成病人重複用藥複方藥可能造成病人重複用藥 

提醒提醒提醒提醒 

併用併用併用併用與與與與複方藥同成分或同藥理作用之複方藥同成分或同藥理作用之複方藥同成分或同藥理作用之複方藥同成分或同藥理作用之藥物藥物藥物藥物，，，，可能因為過量導致肝腎功能損傷可能因為過量導致肝腎功能損傷可能因為過量導致肝腎功能損傷可能因為過量導致肝腎功能損傷。。。。 

案例描述案例描述案例描述案例描述 

1. 慢性病人長期就診於兩科別，各自以不同藥物控制高血壓。某次回診，兩科別評估後均認

為血壓控制不佳，故分別調整用藥：一科開立 Exforge 1# QD，另一科開立 telmisartan 1# 

QD。Exforge成份內含 amlodipine及 valsartan，其中 valsartan與 telmisartan為不同成

份但具相同藥理作用機轉之降血壓藥物—皆屬於血管張力素 II接受體阻斷劑(Angiotensin 

II Receptor Blocker)—造成病人重複使用相同藥理作用之藥物。 

2. 病人住院期間以 Exforge 1# BID 及 lercanidipine 2# QD 控制血壓。Exforge 內含之

amlodipine，與 lercanidipine 為不同成份但具相同藥理作用機轉之降血壓藥物—皆屬於

鈣離子通道阻斷劑(Calcium channel blocker)—造成相同藥理作用之重複用藥。 

建議作法建議作法建議作法建議作法 

慢性疾病(如高血壓、糖尿病等)通常以不同作用機轉藥物來控制病情，而為了避免副作

用，通常不採提高單方劑量，而以不同作用機轉藥物代之，使得有些病人每次需併服高達

7~8種藥物。故廠商將不同類藥物製成複方藥來減少病人服藥顆粒數，但若同時併用之複方

藥內含同成分或同藥理作用之藥物，可能因為超過劑量，導致人體的肝腎功能損傷或增加副

作用。 

於是，機構除了透過辦理教育訓練課程，增加醫師、護理人員、藥師等相關人員對複方

藥內含之成分、含量及藥理之認知外，建議在以下三個關卡設定資訊系統主動警示功能： 

1.建置醫令系統時：複方藥成分、含量等內容皆清楚標示，避免只呈現商品名。 

2.醫師開立醫令時：當醫師併用同成分或同藥理作用藥物時，資訊系統出現警示。 

3.藥師準備發藥時：藥歷系統警示同成份或同藥理藥物重複，交付藥品前再次確認用藥安全。 
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