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藥師週刊

退 件 請 退 回

板橋國慶郵局

【本刊訊】中華民國藥師公

會全聯會於 10月 3日舉辦第十三

屆、第十四屆內部交接，包括業

務、總務、財務等書面資料，出

席人員包括第十四屆理事長黃金

舜、監事會召集人劉典謨、業務

常務理事葉人誠、總務常務理事

呂茂浪、會計常務理事趙瑞平與

第十三屆理事長古博仁、業務常

務理事章修績、總務常務理事陳

志麟、常務監事黃昭勳等，交接

儀式過程簡單完整。

黃金舜感謝新團隊一接任即

馬不停蹄拜會相關部會、民意代

表等，充分展現團隊執行力。他

指出，新團隊秉持「迎浪而上堅

持承擔」理念積極打拚。未來，

面對許多法案的挑戰，包括藥事

法第103條、再生醫療法製劑管理

條例、醫療器材管理法草案、中

醫藥發展法草案等，幹部要共同

面對、承擔，用最大的智慧周全

法案，守護全民用藥安全。

輔導理事長古博仁於會中說

明第 13屆全聯會成果，包括長照

2.0將藥師納入、爭取到臨床藥

事給付、化解中藥技術士修法、

將「高診次居家藥事照護」轉移

成「特殊族群居家照護」、設立全

聯會資訊教育平台等。他認為歷

屆全聯會推動的政策可一棒接一

棒，他相信全聯會一屆會比一屆

更進步，協助藥師爭取專業發揮

的空間及全民用藥照護更臻完善。

【本刊訊】藥師公會全聯會於

10月 3日舉辦「第 14屆第 1次常

務理監事會議」，理事長黃金舜

於常務會中介紹帶職常務，包括

業務常務葉人誠、會計常務趙瑞

平、總務常務呂茂浪、藥師週刊

社長蕭輔元、藥學雜誌發行人廖

玲巧、政策執行長章修績、林振

順、洪章榮、發言人黃彥儒等。

並勉勵帶職常務應共同承擔責

任，帶領藥界迎向挑戰。

常務會中討論，一、全聯會

第 14屆常務理事業務輔導區域。

各縣市藥師公會所反映之問題，

由該區輔導常務向全聯會常務理

監事會反映，並提供所需要的協

助，二、建立輔導內容、程序及

回報機制如下：（一）報告常務

理事會及理事會決議事項。（二）

針對所提出之問題：1.已有決策

部分立即回覆給各縣市知曉。

2.無決策部分詳加瞭解後帶回分

析處理。（三）須分析處理者，

交付功能委員會主任委員限期提

出規劃方案或處理結果，並知會

輔導常務理事。（四）向常務理

事會報告處理情形。（五）下次

參加縣市公會會議時報告處理結

果。

常務會中依健保署各業務轄

區，選派常務理事為各分區業務

組及縣市公會之溝通窗口；討論

各專務委員會之主任委員及輔導

常務推派；研商第 14屆常務會、

理監事會開會時間等。
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理事長黃金舜:迎浪而上堅持承擔
藥師公會全聯會第14屆內部交接

全聯會召開第14屆第1次常務理監事會

↑藥師公會全聯會於 10 月 3 日舉辦第十三屆、第十四屆內部
交接，第十四屆理事長黃金舜（右一）、第十三屆理事長古
博仁（左一），由第十四屆監事會召集人劉典謨（右二）、第
十三屆常務監事黃昭勳監交。

↑業務交接。 ↑總務交接。

← 藥師公會
全聯會第
14屆新團
隊合影。
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Ranitidine事件的省思
◎文╱陳昭元

這次是所有 ranitidine的成份

藥品都預防性下架，在台灣法律

上，我們藥師除了請病人放棄整張

慢性病連續處方箋趕緊回診外，沒

有可以變通的辦法！在美國，因為

是一藥品，保險公司給付一個藥事

服務費及向病人收取一個部分負

擔，所以可以先不調劑 ranitidine

藥，其他藥品仍可領取慢箋藥品！

但目前台灣以整張處方來處理，必

須全部給藥才給付。

今天我提出的想法不會傷到

醫師的診斷權，但能夠讓藥師的

專業更受到醫師及病人的認同，

說穿了，只是我將美國當藥師的

經驗推廣回台灣，讓我們從法律

面找回藥師的價值。

1. 首先，藥師法第 16、17條並不

一定要修，重點是我們對處方的

定義是一個藥一處方，還是整個

醫師的藥物醫囑是一張處方？美

國是一個藥一張處方，這樣藥師

法第16、17條就不須大變動。

2. 這次 ranitidine造成所有同成份

藥均無法供應，而整張處方均依

法不能調劑，但若我們依上述定

義一藥一處方，則沒有問題！病

人仍可拿他需要的慢性病連續處

方藥，而這 ranitidine藥物只要

找醫師刪除舊的連續處方，重新

開其他藥品就解決了。

3.目前一個現有處方約有 4.2個藥

（可能有改變，應是舊資訊），若

改成每個藥品給藥師一個藥事服

務費15~30元，與現在慢箋服務

費 69元差距不大，同時也希望

病人的藥費部分負擔也拆成每個

藥付20~30元，這樣才能讓民眾

對少用藥品有感覺。也就是，當

病人少用一個藥，他自己就能省

一個部分負擔費用。

4. 這種改變才能讓藥師的藥事照護

的專業功能發揮功效，因為當某

一藥品需給醫師或給病人建議

時，不會因為整張處方箋無法部

分更動而受限，相反的，藥師的

建議能讓醫師能更彈性處理該個

案的所有藥品的適用性。

5. 醫師開立處方方式都不需更動，

只要我們藥師相關健保給付方式

修改而已，小變動卻能讓醫藥專

業發揮，值得長官思考！

6. 醫師有很多不同專科，沒有一位

醫師能夠確定整合所有病情開

藥。因此專科醫師可能會熟悉自

己專科部分，其他非專科就依常

理判斷處理。往往另一專科醫師

處理同一個案時，會因前一醫師

已開藥而造成第二個醫師處理困

難。藥師在這情況下，就能依其

藥品專業知識，提供兩位醫師間

的橋梁，台灣目前就是將醫師視

為是全能的家庭醫師，能所有疾

病都整合性開藥，但實際上是有

盲點的！我們採單一藥品為一個

處方的處理模式，並不會影響醫

師整合性開方，而是讓第二位醫

師能更完整照顧病人而已。

因為服藥的個案整體用藥的

評估是藥師的責任，醫師重疾病

診斷，因此我在 ranit idine事件

中，強調將 ranitidine單一藥品從

連續處方暫停給藥，但仍將開方

權回歸醫師決定；這樣才是醫藥分

業的精神！只是我們原有法令和

健保原先給付方式限縮藥師發揮

專業的空間，據說勞保制度以前

也是一藥一藥事服務費的，後來

健保才改整張處方計算。

綜上所述，針對 ranitidine事

件，我想引導到讓健保署能考慮

用藥品品項數來給付藥事服務費

及讓客人依藥品付部分負擔。相

關配套障礙處理模式如下：

障礙一：目前日劑藥費的習性

如何處理：建議仍維持不變；以28

天以上慢性病處方及連續性慢性

病處方為首波調整方向。

日劑藥費有多重藥品，要如

何處理：現階段仍維持每日22元計

算，三天仍為 66元，因此民眾在

100元總藥費下，仍可不用負擔任

何費用，這樣可減少醫界的反彈。

障礙二：民眾部分負擔如何處

理

我個人建議用健保價的百分

比計算，原則暫設定20%，尾數四

捨五入。這樣如果我們與醫師討

論後，要修改或刪除某一藥品，

民眾少付一個部分負擔，民眾就

會有感，另外，從原廠改便宜學

名藥時，民眾也會有省錢的感覺。

障礙三：已陸續有「NDMA」

可能致癌物於valsartan及 ranitidine 

成分中造成藥品回收！成分原料

出問題將是整個生產線下架問

題，將來也都可能發生，政府應

提早提出因應策略。

這次是政府缺藥造成無藥可

用，也顯示慢箋整張處方定義的

矛盾，與醫師無關！借此事件來

讓健保署針對藥品給付來修改，

不要傷醫藥情誼。

另外，根據健保署統計，健

保一年平均花費 1600億元在藥費

上，但每年卻有約193公噸藥物被

丟進垃圾桶，等於超過5億顆藥被

丟掉，這與我們現在慢箋須以整

張處方領取，是造成的藥品浪費

之主要原因，若慢箋每一藥品可

分開領取處理，民眾有自主權，

家有剩藥，可在處方上簽字，拒

絕領取該藥，當可節省藥品支出

及民眾當次的部分負擔。

最後，面對 ranitidine事件的

省思，希望藥界與食藥署和健保

署能攜手合作，將目前制度面上

的盲點趕緊處理好，讓以後類似

危機能迎刃而解。

（本文作者為新北市藥師公會

理事長）

實務學習課程 為藥師專業加分

◎文╱高雄記者許永佳

高雄市第一藥師公會為能提

供藥師定期常態性聚會模式，特

別規劃多元化課程，以實用有趣

兼具學習歡樂的互動座談分享方

式進行，期待提升各領域藥師之

專業能力。

9月 21日下午舉辦的月例會

課程，第一堂課特別針對社區藥

局藥師邀請具藥局經營實務經驗

之顧問李惠淑，分享商品陳列與

氛圍塑造的重要性。課堂上解說

空間陳列區域分類與各區域商品

需考量陳設高度、視覺效果一致

性、POP呈現重點、輔助銷售道

具的應用⋯等，加上一一舉例實

證，讓與會藥師很有感，課堂上

也與講師交換心得，互動熱絡。

最後，也傳授在面對不同類型顧

客時，藥師如何搭配銷售話術的

技巧，提供專業的藥學服務。

第二堂課特別邀請具豐富臨

床經驗的醫師楊聖信，同樣也以實

際案例講解方式，針對處方診斷與

用藥合理性，鉅細靡遺地從藥理學

與實證的觀點，解說可能產生的不

良反應與使用禁忌，讓藥師在進行

處方合理性評估時，能及時發現疑

義用藥，為民眾用藥安全把關。

儘管是在週末午後的學習課

程，公會精心安排的實務課程內

容讓藥師們願意主動學習，藉由

課堂上老師精彩生動的講解，藥

師們個個是收穫滿滿。

↑高雄市第一藥師公會於9月21日舉辦月例會課程。 藥師公會全聯會 公告
《108年度長期照護醫事人員 -藥師Level-II培訓課程》
台中場及台北視訊場已開放報名！

報名資格：台中場－各縣市藥師公會會員、台北視場－限台北市會員

報名方式：台中場－至全聯會網站（TPIP）線上報名。
　　　　　台北視訊場－於台北市藥師公會報名（詳如QRcode）
欲知本課程相關事宜，可電洽：全聯會02-2595-3856轉112李專員
台北市藥師公會02-2551-0627轉810高慈瑤計畫助理。
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正式函陳衛福部撤回「中醫藥發展法」

看見藥師藍海 結合中西醫藥課程

◎文╱台南記者黃大晉

有關衛生福利部以因「考量

立法院第 9屆第 8會期僅至本年 12

月，為保有後續立法作業時間，

僅公告周知 14日」為由之預告 

「中醫藥發展法」草案乙案，台南

市藥師公會10月1日召開常務理監

事會議，正式陳文函請衛生福利

部撤回「中醫藥發展法」。

台南市藥師公會理事長吳振

名表示，衛生福利部預告之「中醫

藥發展法」既已牽涉民眾使用中

藥安全性之權益問題，事關全民

健康，應納入國家「教、考、訓、

用」制度下合格之藥師團體臨床

實務經驗意見來訂定，然該法之

研訂並未有藥師相關團體參與在

內，有失偏頗，且罔顧全民健康

及保障全民用藥安全之權益，更

剝奪藥師受憲法第 15條保障之工

作（執業）權。

常務監事史宗良也表示，參

酌全世界各個國家之現代醫療均

以西醫、西藥為主流、主體，傳

統醫療草藥治療為輔助，衛福部

預告之「中醫藥發展法」似與全世

界之主流醫學背道而馳，建請衛

福部仍應符合世界潮流趨勢以發

展主流醫學為主，提升中藥明確

療效之研究及照顧全民健康為考

量。

常務理監事紛紛就該預告法

案發表意見，在考量保護民眾健

康、全民用藥安全及保障藥師工

作（執業）權下，正式陳文函請衛

生福利部撤回「中醫藥發展法」。

◎文╱藥師侯志旺、郭姮均

在浩瀚學海中，若能得到

名師精闢指點，不僅在知識的增

長獲益良多，對於自身專業的拓

展亦能更上層樓。為此，高雄市

第一藥師公會中藥委員會特別邀

請台北市立聯合醫院中藥局主任

吳宗修，專程南下帶領學員進行

為期三次的課程，內容探討有關

中醫中藥理念，以及運用傳統醫

學思維解讀西醫西藥生理、病理

的陰陽觀點與辨證論治法則。

吳宗修於第一堂課精要講

述了中醫科學原理，包括陰陽五

行與藏象學說，中醫病因病機與

診斷學，藥物與方劑治療學等傳

統醫學核心理論，繼而在第二堂

課推衍至中西醫藥理藥性的概念

觀，此間印象最為深刻的，當是

生理學提到的合成分解作用，交

感與副交感神經功能，乃至人體

內各種激素，均可與傳統醫學陰

陽動靜的思想相互結合。合成為

陰、分解為陽，陰者成形、陽者

化氣，所以交感神經為陽、副交

感神經為陰，甲狀腺素、腎上腺

素為陽，副甲狀腺素、胰島素為

陰。

至於疾病學探討的細菌、

病毒也有陰陽之分：細菌為陽，

故細菌感染易發熱，病毒為陰，

故病毒侵犯多惡寒，細菌喜濕

熱而為陽邪，病毒喜低溫而為陰

邪。

不過對於藥師來說，最感

到興奮的知識，莫過於此次上課

的內容：原來人體內各大系統，

諸如循環、消化、內分泌等，他

們所使用的治療西藥皆有表裏、

寒熱、虛實、潤燥等屬性，均有

與之相應的傳統中藥方劑。例

如NSAID藥品，從中醫八綱辨

證判別，他們解表、清熱，具有

涼、燥、升、散等性味，他們多

作用於肺、脾、腎三臟，融會

傳統醫學一藥一主證的觀點，

可與《傷寒論》小建中湯證交相

參考，小建中湯疏風清熱，對於

風熱襲肺之發熱頭痛、咽痛、咳

嗽等具有不錯的療效，再者如婦

科常見的經痛，什麼時候什麼症

狀的痛該用 acetaminophen還是

Ibuprofen等等，在吳宗修鉅細

靡遺地闡述下，學員們莫不對所

謂中西結合的現代醫學充滿更多

期許與抱負。

 「學海醍醐精益精，北師南

授傾囊情。聞君一席當頭語，勝

讀十年紙上兵。」現今時刻，當

藥師戮力於中藥領域的革新，卻

遭逢前所未有的衝擊之際，如何

運用優勢，創造更大佳機，都是

當下刻不容緩的首要任務。藥師

懂中藥，更懂西藥，誠如吳宗修

所研習所教授的，若能將中西藥

理體用雙兼、水乳交融，相信這

都會是我們捍衛中藥主權的良弓

利器，也是我們國人之福。

← 台南市藥
師公會正
式陳文函
請衛生福
利部撤回
「 中 醫 藥
發展法」。

← 高 雄 市 第
一 藥 師 公
會 邀 請 台
北 市 立 聯
合 醫 院 中
藥 局 主 任
吳 宗 修，
進 行 中 藥
研習課程。

107年度藥害救濟案件資訊分析
◎文╱苗栗縣記者顏群芳

民眾因正當使用合法藥物，

卻因藥物產生的不良反應，而導

致個案死亡、出現身心障礙或嚴

重疾病，可向衛生福利部申請藥

害救濟，而107年經藥害救濟審議

委員會，完成審定之案例共有 191

件，其中114件最後有請領到藥害

救濟金，給付比率為59.7%。

這114件給予救濟案件當中，

屬於「死亡給付」有 2 7件，占

23.7%、「障礙給付」有 4 件，占

3.5%、「嚴重疾病給付」有83 件，

占72.8%，給付的總金額約新台幣

2仟萬元；而以藥物不良反應發生

器官來分類，依序為皮膚及皮下

組織疾患不良反應者（64.6%）、

免疫系統疾患 ( 7 . 7 % )、肝膽疾

患（6.9%），而疑似產生藥害的藥

品類別分別為抗生素（33.1%）、

抗發炎和抗風濕藥（13.6%）、抗

癲癇藥物（10.1%），以個別藥物

來說，排名分別為Allopurinol、

D i c l o f e n a c、Va n c o m y c i n、

L a m o t r i g i n e、Le vo f l ox a c i n、

P i p e r a c i l l i n / Ta z o b a c t a m、

Ca r b a m a ze p i n e、 I bu profen、

M e f e n a m i c  a c i d、R i f a m p i n /

Isoniazid/Pyrazinamide（單方或複

方），而這些藥品類別或個別藥

物，也是位居歷年來審議救濟疑

似藥品的前十名排行榜當中。

而其餘 77件案件當中，不予

救濟之理由分別為與藥品無相關

(54.5%)、常見且可預期之藥物不

良反應 (23.4%)、未依藥物許可證

所載之適應症或效能而為藥物之

使用 (10.4%)。

藥害救濟能提供產生藥害的

民眾一個合法管道，能申請相關

救濟金，而以藥師的職責來說，

也要提醒民眾用藥時應該注意的

事項為何，如有出現任何不適症

狀，例如疲倦、黃疸、皮膚紅

疹、肌肉痠痛等，都應及早告知

醫療人員，以採取適當措施，減

少更嚴重的疾病產生，來保障民

眾的健康與用藥安全。

台南市
藥師公會
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AUDIENCE: Pharmacy, Neurology, 

Urology, Patient

ISSUE: FDA review finds no increased 

risk of prostate cancer with Parkinson's disease 

medicines, Comtan (entacapone) and Stalevo 

(a combination of entacapone, carbidopa, and 

levodopa).

BACKGROUND: FDA alerted the public 

of a clinical trial in March 2010 suggesting 

a possible increased risk of prostate cancer 

with the entacapone component of Stalevo.  

FDA subsequently required the Stalevo 

manufacturer, Novartis, to conduct a study 

to further evaluate this potential risk. FDA 

also studied this issue independently using 

data from the Department of Veterans Affairs 

Health Care System.  Based on these additional 

studies, FDA concluded that entacapone use is 

not associated with an increased risk of prostate 

cancer ( see Data Summary).

RECOMMENDATION: As a result , 

FDA's recommendations for using Comtan 

(entacapone) and Stalevo (a combination 

of entacapone, carbidopa, and levodopa) 

will remain the same in the prescribing 

information.

Hea l th  care  profe s s iona l s  should 

follow standard prostate cancer screening 

recommendations for patients.

Patients should continue to take their 

medicine as prescribed. Talk to your health 

care professionals if you have any questions or 

concerns.

Read  the  MedWatch  Sa fe t y  Aler t , 

including a link to the FDA Drug Safety 

Communication, at: 

h t t ps : / / w w w. fda . gov / dr ug s / dr ug -

s a f e t y - a n d - a v a i l a b i l i t y / f d a - r e v i e w -

f i n d s - n o - i n c r e a s e d - r i s k - p r o s t a t e -

cancer-parkinsons-disease-medicines-

co n t a i n i n g ? u t m _ c a m p a i g n = F DA % 2 0

Me d Wa t c h % 2 0 - % 2 0 C o m t a n % 2 C % 2 0

Stalevo%20%28entacapone%29%3A%20

Drug%20Safety%20Communication&utm_

medium=email&utm_source=Eloqua

美國FDA審查發現使用帕金森氏藥物

Comtan (entacapone)和Stalevo (entacapone, 

carbidopa, and levodopa) 的病人其前列腺癌

的風險並未增加。美國FDA曾於2010年3月

根據一臨床試驗發布藥物安全警訊：使用

Stalevo其中之一成份 entacapone可能增加

罹患前列腺癌的風險。美國 FDA隨後要求

Stalevo製造商Novartis進行相關研究，以進

一步評估此潛在風險。美國 FDA亦另外使

用退伍軍人醫療保健系統的資料庫研究此

問題。根據這些額外的研究，美國 FDA表

示entacapone的使用與前列腺癌風險的增加

無關。

因此，美國 F D A 對於 C o m t a n 

( e n t a c a p o n e )和 S t a l e vo  ( e n t a c a p o n e , 

carbidopa, and levodopa)仿單中的使用建議

維持不變。醫療專業人員治療病人仍應遵

循標準前列腺癌篩檢建議。病人應繼續依

照指示服藥。若有任何問題或疑慮，請諮

詢醫療專業人員。

相關訊息與連結請參考FDA網址：

ht t ps : / /www. fda .gov/dr ug s /dr ug-

s a f e t y - a n d - a v a i l a b i l i t y / f d a - r e v i e w -

f i n d s - n o - i n c r e a s e d - r i s k - p r o s t a t e -

cancer-parkinsons-disease-medicines-

co n t a i n i n g ? u t m _ c a m p a i g n = F DA % 2 0

Me d Wa t c h % 2 0 - % 2 0 C o m t a n % 2 C % 2 0

Stalevo%20%28entacapone%29%3A%20

Drug%20Safety%20Communication&utm_

medium=email&utm_source=Eloqua

資料來源：美國FDA之藥物安全警訊
資料提供：台大醫院藥劑部

Comtan, Stalevo (entacapone): Drug Safety Communication - Ongoing Safety Review of 
Stalevo (entacapone/carbidopa/levodopa) and Possible Development of Prostate Cancer

藥物警訊
[Posted 08/13/2019]

2019世界藥學會 阿布達比盛大舉行
◎文╱藥師蘇歆惠

2019年第 79屆世界藥學會年

會（International Pharmaceutical 

Federation；FIP）於9月22至26日

在阿拉伯聯合大公國的阿布達比

盛大舉行，100多個會員國超過

2600多位藥師與會。台灣藥學團

體包含藥師公會全聯會、臨床藥

學會、台灣藥學會、年輕藥師協

會、藥學生聯合會等，及各醫院

代表、多位社區藥局藥師和外交

部代表共襄盛舉，顯見對年度國

際藥學盛事的重視。

開幕式中，FIP會長Dominiqe 

Jordan肯定藥師當前及未來對於民

眾健康所能發揮的功能與價值，

同時期許藥師提供安全、有效、

實惠兼具品質的藥品與藥事照

護。此次的主題為「藥學的新視

野－迎接改變的風潮」，分別為四

個議題：科學、執業和教育的新趨

勢；重新詮釋的角色、機會與責

任；對應現今健康所面臨的挑戰；

其他領域等，智慧科技的運用也

在會場嶄露鋒芒。

此行台灣藥界領袖齊聚拜會

FIP會長，討論台灣藥師的角色與

發展，放眼未來成為標竿示範。

會中亦安排臨床藥學會理事長林

慧玲演講提升藥品調劑作業品

質，及中國醫藥大學教授林香汶

演講健康知能與藥物的使用。9月

24日晚間台灣招待會特別以原住

民傳統帽飾裝扮，向與會者介紹

台灣的特色及醫藥的發展，讓外

國友人皆留下驚艷絕倫的印象，

也成功將台灣推廣到國際。

2020年FIP於西班牙塞維亞舉

辦，期待更多各領域的藥師及藥

學生親臨朝聖國際性的藥學聚會。

↑2019年第79屆世界藥學會年會（FIP）於9月22至26日在阿拉伯聯合大公國的阿布達比盛大舉行，台
灣藥界團體組團共襄盛舉。右圖中為FIP會長Dominiqe Jordan。
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資深藥師遊安平港慶重陽

重陽感恩餐會 向藥師前輩致敬 

◎文╱台南記者黃大晉

9月29日台南市藥師公會在理事長吳振名

率領全體領理監事以感恩的心，陪同七十歲以

上的藥師會員與眷屬們坐遊艇遊安平港，後於

玄饌宴會餐廳設宴款待並頒贈禮券、致贈禮

品，讓資深藥師提前度過別具意義的九九重陽

節。

吳振名表示，感謝今天所有參加的資深

藥師，有您們過去的奮鬥史才有今日滿滿的回

憶，也由於您們過去的衝鋒陷陣才能帶給現在

的後輩藥師更好的執業環境。

這不是一場平淡乏味的形式聚餐，也不是

歌功頌德的浮誇演繹，而是充滿知性、感性與

老朋友互相關懷打氣的知心鼓舞之行。

乘坐遊艇聽著導遊解說新安平和舊安平的

開發歷史相差 300多年、全台唯一的鹽神（夙

沙）石雕在安平、活的億載金城護城河水，這

些都讓住在台南的資深藥師耳目一新。

投影布幕上秀出一張張資深藥師

過去參與奮鬥的歷史照片，爭取醫藥

分業的抗爭遊行活動、會館開幕剪綵

啟用儀式、公會舉辦過的各種球類比

賽活動⋯等。當年淵斗的少年家現已

白髮蒼蒼，當年的青春美少女早已兒

孫滿堂，不變的是眼睛亮出當年意氣

風發的光芒和彼此對目相視的笑聲。

最棒的橋段是讓每一位參加這次

活動的資深藥師發表執業經驗與退休

後的生活安排，讓每一位資深藥師從

他人的口中獲得更多的啟發。共同的想法和體

悟就是健康是最重要的，要把自己的健康照顧

好，不要有太多的壓力。

衛生局藥政科長退休的黃文雄表示，公會

的用心，我們真的感受到了。曾任《藥師週刊》

台南記者的林東慶說：「真的很感動，很感恩，

也很感謝。」民國 55年就加入公會的林子安

說：「台南市藥師公會真的是模範生」。

這是第一次為資深藥師舉辦的九九重陽節

溫馨感恩活動，台南市長黃偉哲、立法委員林

俊憲、市議員呂維胤和衛生局長陳怡都到場祝

賀資深藥師們重陽節快樂健康。

◎文╱新北市記者呂品儀

重陽節又稱登高節、

敬老節、感恩節，有弘揚

中國傳統美德敬老、尊

老、愛老、助老的含義。

新北市藥師公會懷著感

恩的心，於 9月 26日舉辦

「重陽節敬老感恩餐會」，

感謝藥師前輩建構優質的

執業環境，得以承先啟

後，守護國人健康。

新北市藥師公會理事長陳昭元勇於創新與

改變，舉辦一個不一樣的重陽感恩餐會。今年

有別於往年純吃飯、關懷溫馨路線，比照新北

市衛生局藥事服務獎頒獎典禮規格，特別製作

一面重陽感恩餐會拍照背板，讓長者們報到完

成後，由專人引領至拍照區與理事長拍照，留

下美美的照片，期待明年再相會時，再領取照

片，一年接續一年幸福到永遠。同時又特別禮

聘海洋燈光音響，帶來燈光美氣氛佳的表演情

境，要讓藥師前輩們盡情歡唱，大聲來唱歌！

更特別的是，由新北市藥師公會舞蹈班的藥師

們，在開場時就為藥師前輩們帶來熱情有勁、

青春洋溢的開場舞，驚艷全場。理事長也率領

全體理監事上台合唱「感恩的心」，而藥師前

輩演唱「九月九的酒」，在歌聲中再度掀起高

潮。

晚會在歡笑聲中、關懷聲中團體大合照，

留下珍貴永恆的回憶，最後在全體理監事幹部

代表列隊歡送長輩，並溫馨的遞上伴手禮中畫

下句點，相約明年再相會！

↑台南市藥師公會重陽敬老活動，於9月29日邀請70
歲以上的藥師會員乘遊艇遊安平港，並設宴款待。

↑新北市藥師公會於9月26日舉辦「重陽節敬老感恩餐會」。

◎文╱高雄記者毛志民

日前中央健康保險署新

版 網 頁 上 線

（ht t ps : / /www.

n h i . g o v . t w /

D e f a u l t . a s p x）

（如圖），關於藥師可能需要使

用的資訊，可由「常用服務」

項目下的「健保藥品與特材」

圖示點選開啟新頁即能取得所

需。
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◎ 文╱黃聿璿
隨著年紀增長，女性體內的卵巢濾泡功能下降，分

泌的荷爾蒙逐漸減少，女性生理狀態將進入停經前期，

這段時間會發生不規則經期，伴隨其他生理症狀，包括

全身性症狀如熱潮紅、夜間盜汗、關節疼痛，泌尿生殖

系統症狀如陰道乾燥、搔癢、尿失禁，也會產生失眠、

情緒起伏大等心理方面的問題。若無其他病理與生理因

素影響，持續停經超過 12個月，女性便正式進入更年

期，除了上述症狀，女性的骨頭也會因為雌激素缺乏，

增加骨質流失速度，造成骨質疏鬆症，心血管疾病發生

率可能也會增加。因此，更年期荷爾蒙療法（menopausal 

hormone therapy, MHT）為使用女性荷爾蒙（雌激素及

黃體素）來改善女性更年期症狀的治療方式。MHT被證

實可以有效減緩更年期的症狀，包括能夠減緩熱潮紅的

發生頻率與嚴重程度、降低膀胱過動與泌尿道的感染機

率，也可緩解焦慮情緒等，並可增加骨密度，對女性生

活品質有提升作用。因許多大型研究發現，使用MHT超

過 5年，或者使用年齡超過 60歲，可能會增加乳癌、急

性心血管疾病與深層靜脈栓塞等風險。因此，美國內分

泌學會建議MHT適用於小於 60歲、以改善更年期症狀

為目的之婦女，治療原則為起始低劑量、短期使用（不

超過5年），且須評估是否有乳癌與急性心血管疾病之風

險。保有子宮者應雌激素搭配黃體素使用，以降低子宮

內膜癌之風險。

雌激素除了能改善更年期症狀以外，過去研究也證

實雌激素有神經保護作用，且有許多大型觀察性研究支

持荷爾蒙療法可以降低阿茲海默症的罹病機率，但後續

的臨床試驗研究卻發現，荷爾蒙療法不僅無法預防阿茲

海默症的發生，甚至會增加罹患風險。因此 Savolainen-

Peltonen團隊利用芬蘭全國人口與藥物登記檔進行研

究，評估荷爾蒙療法與阿茲海默症之間的關聯性。結果

顯示，與沒有使用荷爾蒙療法的女性相比，病患在60歲

前開始使用荷爾蒙療法，單用雌激素（OR 1.07, 95% CI 

1.00-1.15, p=0.04）或合併療法（OR 1.20, 95% CI 1.13-1.26, 

p<0.005）超過十年皆增加罹患阿茲海默症的風險，而陰

道給予的雌激素療法並不會使風險升高。

該研究結論為長期使用全身性的荷爾蒙療法會增加

罹患阿茲海默症的風險，雌激素併用不同黃體素的組合

或開始使用荷爾蒙療法的年齡沒有關連性，而陰道給予

的雌激素補充療法則沒有這樣的風險。儘管荷爾蒙療法

增加罹患阿茲海默症的絕對風險很小，但潛在的風險仍

應告知正在使用或未來將使用荷爾蒙療法的女性，討論

未來延長使用荷爾蒙療法的益處與必要性。

引用文獻
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（本文作者為臺北榮民總醫院藥學部臨床藥師／

國立陽明大學藥理所臨床藥學組碩士）

長期使用荷爾蒙療法

可能增加罹患阿茲海默症風險

《御藥之道》

◎ 文╱藥師王淑真
「金庸」為知名的華人作家，享有「有華人的地方，就有金

庸的武俠」美譽。在金學的武俠小說裡，真實歷史與穿鑿故事總

讓人如癡如醉，而身為資深「金粉」藥師，閱讀中最感興趣的即

是故事中屢屢出現珍禽動物與奇花異草。藥草大致上可分為兩

類，第一類是毒草，如情花、斷腸草、七星海棠等植物，一染

上就痛苦萬分甚至置人於死地；另外一類即是仙丹妙藥，輕服養

生延年、能治百病重傷，甚至有起死回生之功。天山雪蓮就屬

於後者。天山雪蓮首次出現是在金庸的《書劍恩仇錄》中，陳家

洛為回族美女香香公主喀絲麗上天山所採之花。「驚采絕豔」乃

是金庸對天山雪蓮的專屬稱讚。

詳究天山雪蓮乃為菊科（Compositae）草本植物，與常見

的蒲公英、菊花是同一家族。藥材收錄於 2005年版中國藥典

之新增品種篇幅，台灣中藥典未見收載。天山雪蓮基原為菊科

（Compositae）薊菜族（Trib. Cynareae.  Less）鳳毛菊屬（Saussurea 

DC.）多年生草本植物天山雪蓮花（Saussurea involucrata Kar. et 

Kir.）的乾燥地上部分，為維吾爾族慣用藥材，於夏、秋二季

花開時採收，除去泥沙，陰乾。廣義的天山雪蓮泛指雪蓮亞

屬（Subgen. Amphilaena  (Stschegl.) Lipsch.）23種和雪兔子亞屬

（Subgen. Eriocoryne (DC.) Hook. f.）26種兩大類共有49種。中國

境內即有48種之多，主要分佈在新疆、西藏、四 川、青海、雲

南、甘肅等省。雪蓮生長環境位在海拔 2,500~5,800公尺高山，

尤以雪線（海拔4,000公尺以上的終年積雪地帶）附近的懸崖峭壁

和流石灘間最多。其中最著名的是生於新疆天山、阿爾泰山、

昆侖山雪線附近的岩縫、石壁、冰磧礫石灘中的天山雪蓮，因

其苞葉形如花瓣，盛開時如大朵蓮花，故名雪蓮花、雪荷花。

哈薩克、維吾爾等少數民族稱雪蓮為「卡爾萊麗」（Karlraily），

意為雪中蓮花。

曾有新聞報導，位於臺灣新竹縣尖石鄉（1,600公尺）山高

地冷的環境栽植天山雪蓮成功，後於南投清境地區也見種植。

但筆者仔細比對，其食用部位卻是地下根莖部分，其外型像蕃

薯，削皮後果肉晶瑩澄澈略帶淺黃，可當水果直接食用，口感

香脆類似水梨，煮湯香甜的氣味猶似甘蔗，部分居民像烤蕃薯

似烤著吃。經考證此名為天山雪蓮植物應為菊科 (Compositae)菊

薯屬（Smallanthus）植物菊薯（Smallanthus sonchifolius），別名

又稱雪蓮薯，天山雪蓮，天山雪蓮薯，萬根苕 (四川名 )，富含

寡醣 (Oligosaccharide)及菊糖（Inulin）成分。菊薯（Smallanthus 

sonchifolius）與菊芋（Helianthus tuberosus L.）外觀形態相似，菊

薯（Yacon）地下部為塊根，而菊芋則為塊莖，前者葉柄有翼狀突

出物，後者則無。台灣產雪蓮與天山雪蓮實為同名異物，非為

藥用植物。

（待續）
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淺談金庸話藥草－天山雪蓮(1)
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