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用药时间

孕前

孕０～２周
孕３周至３个月

例数

２９
２２２
２６６

构成比（％）

５．５２
４２．２９
５０．６７

用药时间

孕中期

孕晚期

不确定

例数

５
１
２

构成比（％）

０．９５
０．１９
０．３８
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表１ 咨询对象基本情况（ｎ＝５２５）

年龄（岁）

＜２５
２５～２９
≥３０

例数

８８
２２９
２０８

构成比（％）

１６．７６
４３．６２
３９．６２

表２ 孕期用药时间统计（ｎ＝５２５）

我院药学门诊妊娠期用药咨询分析

周晓玲，李 根，高 羽，吴 波，王 涵
（电子科技大学医学院附属医院·四川省成都市妇女儿童中心医院，四川 成都 ６１１７３１）

摘要：目的 分析医院药学门诊妊娠期用药咨询的基本情况。方法 对医院２０１８年４月至２０１９年７月的药学门诊妊娠期用药咨询记

录进行回顾性统计与分析。结果 共提供妊娠期用药咨询５２５例，孕早期的用药咨询比例最高；咨询量最多的药物类别为中药 ／中成药
牗３２．８５％牘，其次为抗感染药物牗２０．３３％牘。结论 中药中成药用药咨询是妊娠期用药咨询的重要内容，是提高药学服务水平、促进妊娠

期中药 ／中成药合理应用的重要环节。

关键词：妊娠期；用药咨询；中药；中成药；药学服务；药学门诊
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妊娠期用药现象普遍存在，有 ４４％～９９％的孕妇
使用过处方药犤１犦，其中约有４５％的孕妇使用过植物药犤２犦。

２０世纪 ６０年代初因妊娠呕吐服用沙利度胺牗反应停牘
导致数以万计“海豹儿”降生，引发全世界对妊娠期用药

安全性的关注。部分孕妇因对药品不良反应心存恐惧，

患病后盲目拒绝治疗，致使病情加重或不必要地终止妊

娠。以往妊娠期妇女碰到用药问题多咨询产科医师，而

产科医师因门诊量巨大与专业局限性，可能无法及时有

效解答。目前我国部分公立医院相继建立了妊娠期用药

咨询专科门诊，由专业药师向孕妇提供药学服务犤３－４犦。

我院是一家三级甲等妇女儿童专科医院，药学门诊自

２０１８年 ４月建立以来，积累了大量妊娠期用药的相关
数据和丰富的工作经验。现就我院药学门诊妊娠期用药

咨询内容进行了分析，报道如下。

１ 资料与方法

收集２０１８年４月至２０１９年７月３０日在我院药学
门诊咨询的５２５例妊娠期妇女的咨询案例，根据用药人
员、用药日期、用药类型进行分类统计。

２ 结果

结果见表１至表４。
３ 讨论

妊娠早期进行妊娠期药物咨询的孕妇比例较大。妊

娠早期为胎儿组织器官形成的关键时期，用药不当极易

造成胎儿畸形。大多数孕妇常在不知情的情况下服用药

物，获知妊娠后来院咨询药物对胎儿的影响情况。

咨询问题中，构成比最高的为中药 ／中成药，其次

·药学服务·
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药品

感冒灵颗粒

咳特灵胶囊

蒲地蓝消炎口服液

猴耳环消炎片

板蓝根颗粒

主要成分

三叉苦、金盏银盘、野菊花、岗梅、

咖啡因、对乙酰氨基酚、马来

酸氯苯那敏、薄荷油

小叶榕干浸膏、马来酸氯苯那敏

蒲公英、苦地丁、板蓝根、黄芩

猴耳环浸膏

板蓝根

功效主治

解热镇痛

镇咳、祛痰、平喘、消炎

清热解毒、利咽消肿

清热解毒、凉血消肿、止泻

清热解毒、凉血利咽

占比（％）

５．６６

４．８５
３．８８
３．３９
２．１０

药物类别

中药 ／中成药
抗感染药

感冒药（复方）

消化系统药

抗过敏药

外用药

例数

６５１
４０３
１２３
１１２
１０４
１０３

构成比（％）

３２．８５
２０．３３
６．２１
５．６５
５．２５
５．２０

类别

中枢神经系统药

维生素及矿物质类药

性激素类药

糖皮质激素类药

心血管系统药

其他

例数

７１
７０
６７
３７
１８
２２３

构成比（％）

３．５８
３．５３
３．３８
１．８７
０．９１
１１．２５

表３ 孕妇咨询药物统计（ｎ＝１９８２）

表４ 孕妇咨询中成药统计

为抗感染药物、复方感冒药、消化系统药物和抗过敏药

物等，与一些研究报道结论一致。如 ＺＨＵ等犤５犦的研究

结果显示，妊娠早期中成药是除了叶酸、维生素和矿物

质外使用最多的药物。易洁梅等犤６犦的研究表明，中成

药／中药居妊娠期最常使用药物的首位。中药和中成药
在中国妊娠妇女中使用较普遍，但安全性证据少犤７犦。目

前的循证医学研究表明，中药对孕妇和胎儿的潜在不

良作用未知，但“并非没有风险”。１项纳入了 ３３３８篇
中药治疗妊娠期妇女各类疾病报道的 Ｍｅｔａ分析中，超
过 ９０％的研究未纳入安全性指标犤８犦。虽动物试验证明

妊娠期使用中药可导致不良妊娠结局，但由于临床试

验数据不足，安全性或危险性的结论不能确定 犤９犦。不

过，对妊娠期妇女使用中药的风险评估并非无迹可寻，

有学者尝试进行妊娠期中药的安全性分级，并明确提

出妊娠期使用中药的安全性五等级（禁用、忌用、慎用、

不确定、可用）的定义，合理划分了中药妊娠用药的安

全等级，为妊娠期合理使用中药提供参考犤１０犦。实践中可

结合中医药基础理论、古代文献、现代文献和中成药药

品说明书等进行综合评估犤１１犦。在风险评估时应注意，在

“有故无殒”“衰其大半而止”理论指导下的部分妊娠期

使用禁忌中药的临床案例，如《金匮要略》中治疗妊娠

恶阻可酌情使用重镇降逆之品，如半夏、旋复花等犤１２犦。

现代文献报道的动物试验，多为单味药或单一成分，用

药剂量大、时间长，而临床多为复方药，剂量相对较低，

另外还可能存在动物种属间的差异。故该类报道可供

参考，尚不能完全等同于临床犤１３犦。中成药药品说明书中

关于妊娠期用药规定不够全面，１项涉及２５２种处方药的
调查研究中，妊娠期用药标注有效信息仅占４５％；６９种

非处方药妊娠期用药标注有效信息仅占 ５５％，标注方
式为可以使用、禁用、忌用（忌服）、慎用、尚不明确等，

有待进一步完善犤１４犦。

总之，中药／中成药为妊娠期孕妇关注度最高的药
物类别，但基本无系统的对照研究报道，证据较少。建议

加强对妊娠禁忌中药作用及其机制的研究，并建立健全

妊娠期中药临床应用的安全性评价体系，为全球提供妊

娠期使用中药／中成药的安全性证据。
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犤７犦张 川，张伶俐，陈 力，等．妊娠期用药调查研究的系统评
价犤Ｊ犦．中国药学杂志，２０１２，４７（１１）：８５８－８６２．

犤８犦ＬＩＬ，ＬＥＵＮＧＰＣ，ＣＨＵＮＧＴＫ，ｅｔａｌ．ＳｙｓｔｅｍａｔｉｃｒｅｖｉｅｗｏｆＣｈｉｎｅｓｅ
ｍｅｄｉｃｉｎｅｆｏｒｍｉｓｃａｒｒｉａｇｅｄｕｒｉｎｇｅａｒｌｙｐｒｅｇｎａｎｃｙ犤Ｊ犦．Ｅｖｉｄｅｎｃｅ－
ＢａｓｅｄＣｏｍｐｌｅｍｅｎｔＡｌｔｅｒｎａｔｉｖｅＭｅｄ，２０１４，２０１４：７５３８５６．

犤９犦ＷＩＥＢＲＥＣＨＴＡ，ＧＡＵＳＷ，ＢＥＣＫＥＲＳ，ｅｔａｌ．Ｓａｆｅｔｙａｓｐｅｃｔｓｏｆ
Ｃｈｉｎｅｓｅｈｅｒｂａｌｍｅｄｉｃｉｎｅｉｎｐｒｅｇｎａｎｃｙ－Ｒｅｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆｅｘｐｅｒｉ
ｍｅｎｔａｌｄａｔａｏｆｔｗｏａｎｉｍａｌｓｔｕｄｉｅｓａｎｄｔｈｅｃｌｉｎｉｃａｌｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅ犤Ｊ犦．
ＣｏｍｐｌｅｍｅｎｔａｒｙＴｈｅｒａｐｉｅｓｉｎＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１４，２２（５）：９５４－９６４．

犤１０犦王宇光，金 锐，孔祥文，等 ．中药妊娠期用药的安全性等
级研究犤Ｊ犦．中国中药杂志，２０１６，４１（１）：１５０－１５３．

犤１１犦莫志江，郑 俊．妊娠和哺乳期妇女使用中药的风险评估犤Ｊ犦．
中国中药杂志，２００７，３２（４）：３３８－３４０．

犤１２犦李 越．妊娠禁忌中药的文献研究犤Ｄ犦．南京：南京中医药
大学，２０１７．

犤１３犦裴小静．对促孕、保胎、催乳相关中药与子代安全性问题的
思考犤Ｊ犦．中国中药杂志，２００８，３３（２２）：２７１９－２７２０．

犤１４犦熊建群，何 珍，高晓波 ．我院中成药说明书关于妊娠期及
哺乳期妇女用药信息的调查犤Ｊ犦．实用药物与临床，２０１５，８（９）：

１１３３－１１３５．
牗收稿日期：２０１９－０９－０７牘

·药学服务·
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