
第一章　　　　安全用药基本知识

一、什么叫安全合理用药？

二、如何安全合理选用药物？

安全合理用药就是根据病情、病人体质和药物的药理、药性等

全面情况适当选择药物，真正做到“对症下药”，同时以适当的方

法、适当的剂量、在适当的时间准确用药。注意药物的禁忌、不良

反应、相互作用等。在疗效相同的药物中可以根据自己的经济情况

选择价格适当的药品。这样就可以做到安全、合理、有效、经济

用药。

首先应当弄清楚自己得的是什么病，然后对症下药，不能只凭

自我感觉或某一个症状就随便用药。比如发烧、头痛，是许多疾病

共有的症状，出现这类症状不能简单地服一些退烧止痛药完事；又

如腹痛，也是一些疾病的共有症状，如果肚子一痛就不分青红皂白

地使用止痛药，也许会掩盖某些急腹症的症状，贻误病情，造成严

重后果。

其次，是了解药物的性质、特点、适应证、不良反应等，要选

用疗效好、毒性低的药物，医生常常讲的“首选药”和“二线药”

就是这个意思。比如止痛药就有许多种类，对于一般感冒、头痛、

关节痛、神经性疼痛，以及妇女的经期腹痛，可从对乙酰氨基酚

（扑热息痛）、芬必得、散利痛、阿司匹林等药物中任选一种；对于

胃肠痉挛引起的腹痛可选用颠茄或阿托品等。但如果将前一类止痛

药用于治疗腹痛，不但无效，反而有害。反之，用后一类药治疗头



三、什么是合法药品？

四、什么是药品的通用名？

五、什么是药品的商品名？

六、怎样认识药物的商品名、通用名？

痛、关节痛、月经期腹痛同样无效。

另外，有人认为价钱贵的药就是好药，其实不然。因为药物的

价格是由其本身的来源、成本产量以及不同的厂家来决定的，合资

药厂生产的药就比国内药厂生产的贵，进口药就更贵了。贵不等于

好，关键在于有效。

合法药品应是具有国家批准的药品生产文号，由合法药品生产

企业生产的质量及包装、标签、说明书符合要求，经合法的药品销

售企业（药店）销售的药品。

列入国家药品标准的药品名称为药品的通用名称。已经作为药

品通用名称的，该名称不得作为药品商标使用。

系指经国家药品监督管理部门批准的特定企业使用的商品名

称，如乙酰氨基酚（通用名）是解热镇痛药，由不同药厂生产其商

品名分别为百服咛、泰诺林、必理通等。

一种药物常有多个厂家生产，许多生产企业为了树立自己的品

牌，往往给自己的产品注册不同的商品名以示区别。因此，同一药

物可以有多个不同的商品名，例如对乙酰氨基酚的商品名就有必理

通、百服咛、泰诺林等。患者在用药时，不论是什么商品名称，都

要认准通用名，即药物的法定名称，也就是国家标准规定的药物名

称。依据《商标法》规定，通用名不能作为商标或商品名注册，因

此通用名可以帮助识别药物，避免重复用药。《药品管理法》规定，



八、处方药与非处方药进行广告宣传的管理规

定有什么不同？

未取得药品广告批准文号的药品，不得发布药品广告。

在药物包装上或药物说明书上一律应标有药物通用名，而且商品名

倍。只能比通用名大 倍，不得超过

七、没有药品广告批准文号的药品，是否可以

发布药品广告？

处方药只准在专业性医药报刊进行广告宣传，非处方药经审批

后可以在大众传播媒介进行广告宣传。

九、到什么药店去买药？

买药必须从具有合法的《药品经营许可证》和《营业执照》的

零售药店购买，普通商业企业不得销售药品，因此也不要去买。

十、购买药品的处方要求？

处方由各医疗机构按规定的格式统一印制。

处方是由注册的执业医师和执业助理医师在诊疗活动中为患者

开具的、由药学专业技术人员审核、调配、核对，并作为发药凭证

的医疗用药的医疗文书。每张处方只限于一名患者的用药。

十一、购买药品应注意什么？

从合法的药店购买合法药品；

应明确买药的目的和病症；

购买药品时，处方药必须凭执业医师或执业助理医师处方

才可购买和使用；

如购买非处方药时，应对患者本身的疾病有明确地了解
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十三、为什么要明确认识药品质量的重要性？

以前是否发生过，曾用过什么药品，用药的效果如何，有无过敏

史，应仔细阅读药品使用说明书并按说明使用或在药师指导下购买

和使用；

购买的药品应在药品的有效期内使用。

十二、根据药品广告购买药品时，要注意哪些？

有绝对化用语的要注意；

专治疑难杂症的要注意；

包治百病的要注意；

用专家、病例、患者作证明的要注意；

用部队、大学、研究院科研成果的名义宣传产品的要注意；

广告中只留电话和信箱号而不留详细地址和厂家地址的要

注意；

没有药品广告批准文号的要注意；

在街头路边散发的小广告要注意。

药品是治病救人的物质，只有符合国家法定质量标准的合格药

品才能保证疗效。因此，药品只能是合格品，不能像其它商品一样

可分为一级品、二级品、等外品和次品。药品不像一般商品，彼此

之间可以相互替代。

十四、什么是假药？什么情况下按照假药论处？

有下列情形之一的，为假药：

药品所含成份与国家药品标准规定的成份不符的；

以非药品冒充药品或者以他种药品冒充此种药品的。

有下列情形之一的药品，按假药论处；

国务院药品监督管理部门规定禁止使用的；



十六、药品质量的基本常识

依照本法必须批准而未经批准生产、进口，或者依照本法

十七、购买不合格药品怎么办？

必须检验而未经检验即销售的；

变质的；

）被污染的；

使用依照本法必须取得批准文号而未取得批准文号的原料

药生产的；

所标明的适应证或者功能主治超出规定范围的。

十五、什么是劣药？什么情况下按照劣药论处？

药品成份的含量不符合国家药品标准的，为劣药。

有下列情形之一的药品，按劣药论处：

未标明有效期或者更改有效期的；

）不注明或者更改生产批号的；

超过有效期的；

直接接触药品的包装材料和容器未经批准的；

擅自添加着色剂、防腐剂、香料、矫味剂及辅料的；

其它不符合药品标准规定的。

药品的外观、色、嗅、味是药品的外观性状，也是药品质量的

判断标准之一，当药品的色、嗅、味发生变化时，或药品的外观发

生变化时，意味着药品质量发生了变化。

如果对购买的药品质量有怀疑或发现质量不合格药品，应凭购

买药品的依据（销售小票）及时与销售药店联系，要求解决；也可

以与所在区（县）药品监督管理分局或北京市药品监督管理局及时

联系，北京市药品监督管理局药品流通的举报电话：



十九、药物的有效期如何识别？

十八、怎样准确阅读药物说明书？

月

药物说明书是指导病人用药的根据之一，具有法律效力。用药

前准确阅读和理解说明书，是安全用药的前提。

首先应了解药物的名称。正规的药物说明书都有药物的通用

名、商品名、英文名、化学名（非处方药无化学名）。使用者一般

只要弄清楚药物的正名即通用名，就能避免重复用药。因为一种药

物只有一个通用名（即国家规定的法定名），而商品名可以有若干

个（不同厂家注册的品牌名）。适应证一栏，有助于患者判断自己

的疾病是否与适应证相符，以便对症下药，如果自我判断有困难，

应请医师或药师给予指导。

治疗疾病，掌握好药物的用法用量非常关键，如饭前、饭后、

睡前、一天一次或三次，是口服、外用还是注射，都必须仔细看清

楚。其次是药物的用量，必须按说明书的规定应用。特别重要的

是，在阅读说明书时，对禁忌证、不良反应、药物相互作用、注意

事项等要重视。如有不明之处，应向医师或药师咨询。

年

药物有效期是指药物在一定储藏条件下能够保证质量的期限。

有效期的规定是从药物生产日期（以生产批号为准）算起，其表示

方法为：有效期至某年某月，如有效期至 月，说明该药

年物到 日即开始失效。《药品管理法》还规定，在药物

的包装盒或说明书上都应标明药物生产批号、生产日期和有效期。

进口药物也必须按上述表示方法用中文写明，便于大众阅读。

年。药品的有效期最长为

二十、药品的有效期最长期限是多长时间？



二十一、什么是药物的常用量、极量、中毒量

和安全范围？

二十二、什么是药物的半衰期？

小时），例如氨苄西林半衰期为 小时，

常用量是指临床常用的有效剂量范围，即可获得良好的疗效而

又较安全的量；常用量一般大于最小有效量，小于极量，有些书籍

称之为治疗量。

极量是指药物治疗范围的剂量限制，即安全用药的极限，超过

极量就有发生中毒的危险。规定了极量的药物主要是那些作用强

烈、毒性较大的药物，药物一般不得超过极量使用。

最小中毒量是指产生中毒症状的最小剂量。

）与产生

安全范围表明药物的安全性大小。一般以药物产生疗效的最小

有效量至最小中毒量这一段距离表示，这段距离越宽、药物的安全

范围就大，反之就小。不过，以药物的治疗指数表示药物的安全性

更准确些。治疗指数是指引起半数动物死亡的剂量（

有效反应的剂量（

数小的药物相对安全，以

）之比值。治疗指数大的药物较治疗指

表示。

表示，药物半衰期可以反映药

药物的半衰期是指药物在体内消除一半所需的时间，也是血药

浓度下降一半所需要的时间，以

次（间隔

物在体内消除速度的快慢。通常情况下，每一药物都有固定的半衰

期，常用的半衰期是一个平均数。各种药物的半衰期差别很大，除

了与药物性质有关外，还与人体器官（肝、肾）的消除功能有关。

一般地说，某种药物在正常人体内的半衰期基本相似，半衰期长的

药物说明它在体内消除慢，停留时间长，服药的间隔时间就要长

些；反之，半衰期短的药物、在体内消除快，给药间隔时间需短

些。所以有的药一天要服 小时），有的药一天

次（间隔只需服
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二十五、什么是依赖性？

二十三、什么是药源性疾病？

二十四、什么是耐药性？

每天只需

）确定

次给药。如果擅自将间隔时间缩短或延长，就会引

起药物蓄积中毒或者药效减弱，所以按药物的半衰期（

给药次数较安全。

药源性疾病又称药物的诱发性疾病。是由某种药物或数种药物之

间相互作用引起的与治疗作用无关的药物不良反应。这种不良反应持

续时间比较长，反应程度较严重，造成某种疾病状态或器官局部组织

发生功能性、器质性损害时，就称为药源性疾病。如庆大霉素引起的

神经性耳聋、肼屈嗪引起的红斑狼疮等。药源性疾病比药物不良反应

要严重些，如果发现得早，治疗及时，绝大多数药源性疾病患者可以

减轻症状或者痊愈。但若发现不及时，耽误了治疗和抢救时机，则可

能引起不可逆转的损害，甚至造成终身残疾甚至死亡等。

耐药性又称抗药性。有些人长期应用抗菌药物后，由于病原体

通过各种方式使药物作用减弱，如产生使药物失活的酶，改变膜通

透性，阻滞药物进入，改变靶结构或改变原有代谢过程等。这些方

法都能使病原体对药物产生抵抗性能，亦即抗药性。对产生抗药性

后的病原体使用抗菌药物往往导致治疗失败。在剂量不足或不恰当

地长时间使用某一种药物时，更容易产生药物耐受性。因此使用抗

菌药物应在医师或药师指导下合理使用。

身

某些药物被人们反复应用后，使用者对这些药物产生一种强烈

的继续使用的欲望，以便从中获得满足或避免断药引起的不舒适。

药物的这种特性称为药物依赖性。药物依赖性可分为两种：

体依赖性。它是由于反复用药，使身体形成一种适应状态，用药者



二十六、什么是耐受性？

二十七、什么是药品不良反应？

致畸、致癌、致突变。

渴求不定期使用某种药物，以得到欣快感。中断用药后会产生强烈

能产生身体依赖性的药物有吗啡、可待因、派替啶等；

的反应，造成躯体方面的损害，使人非常痛苦，甚至有生命威胁。

精神依

赖性，也称生理依赖性。为了追求欣快感而定期连续地使用某种药

物，中断用药后引起严重的戒断反应，但用药者有追求用药的强烈

欲望，产生强迫的用药行为，也称“觅药行为”。某些催眠药多产

生精神依赖性。

药物依赖性过去称之为成瘾性，它可使人丧失意志，消弱劳动

能力，行为堕落，甚至走上犯罪道路，危害社会。

某些人连续服用某种药物后，身体对该药物的敏感性（反应

性）降低，需要增加用量，甚至接近中毒量才能产生原有的治疗作

用，这种现象就叫药物耐受性。就像长期喝酒的人对酒的耐受性较

大一样。当反复应用某药逐渐产生的耐受性，叫作后天获得耐受

性。对于这种耐受性只要经过足够的停药时间，其耐受性便可消

失。为了防止耐受性产生，应避免长期使用同一种药物，可采取间

歇用药或与同类药中其它药物交替使用的办法。

副作用；

药物在治病的同时，也可能产生有害的反应，我们称这类有害

的反应为药物不良反应。我国对药物不良反应的定义为：合格药物

在正常用法用量下，出现的与用药目的无关或意外的有害反应。它

不包括无意或故意超剂量用药引起的反应，以及用药不当引起的反

应。药物不良反应有多种，它包括 过敏反应；

毒性反应；继发反应；

药物药物不良反应事件和药物不良反应含义不同。一般来说

二十八、什么是药品不良反应事件？



三十、什么是药物的毒性反应？

不良反应是指因果关系已确定的反应，而药物不良反应事件是指因

果关系尚未确定的反应。它在国外的药物说明书中经常出现，此反

应不能肯定是由该药引起的，尚需要进一步评估。国际上给药物不

良事件下定义为：药物不良反应事件是指药物治疗过程中出现的不

良临床事件，它不一定与该药有明确的因果关系。

二十九、什么是药品的副作用，副作用和不良

反应是否有区别？

药品的副作用也叫副反应，是指药品按正常剂量服用时所出现

的与用药目的无关的其它作用。这些作用本来也是其药理作用的一

部分，例如阿托品具有解除胃肠道肌肉组织痉挛作用，同时也具有

扩大瞳孔的作用。当患者服用阿托品治疗胃肠道疼痛时，容易产生

视物不清的副作用。药物不良反应包括药品的副作用（副反应），

还包括药物的毒性作用（毒性反应）等；副反应只是药品不良反应

中的一部分。

一般情况下，药品的副作用程度较轻，如果有的人用药后副作

用很严重，就要考虑改用别的药。

患者初次服用某种药品，一般要从较低剂量开始，服用后仔细

注意疗效怎样，有没有副作用；如疗效、副作用不明显，可适当增

加剂量，但不能超过最大治疗剂量。增加剂量后更要密切观察有无

不良反应。

毒性反应也叫毒性作用，是指用药后引起身体较严重的功能紊

乱或组织病理变化。一般是由于病人的个体差异、病理状态或合用

其它药物引起敏感性增加而引起的。那些药理作用较强、治疗剂量

与中毒剂量较为接近的药物容易引起毒性反应。此外，肝、肾功能

不全者，老人、儿童易发生毒性反应。少数人对药物的作用过于敏



三十一、什么叫药物的过敏反应？

三十二、为什么有的人原来对某种药品不过敏，

后来却过敏了？

感，或者自身的肝、肾功能等不正常，在常规治疗剂量范围就能出

现别人过量用药时才出现的症状。

药物对于人是一种外来的“异物”，人的身体生来就有一种对

“外来异物”作出反应的能力，这本来是身体的一种自我保护能力。

但是这种反应如果超出了一定的限度，反而会对身体造成伤害。过

敏反应是人体对药物一种超出限度的反应，它本质上属于一类免疫

反应。药物过敏反应属于药物不良反应，临床主要表现为皮疹、血

管神经性水肿、过敏性休克、血清病综合征、哮喘等。对易致过敏

的药物和过敏体质者，用药前应作过敏试验。

为了预防过敏反应，有关部门规定，有些药物（如青霉素等）

应用前必须做皮试。但是有些人皮试时就会发生过敏反应，有时皮

试阴性的病人也能发生过敏性休克，甚至有的人在别人注射青霉素

时闻了一点气味，就发生了休克。特别要注意的是，许多没有规定

做皮试的药物也可能引起过敏反应。对其它物质有过敏史的人，服

用任何药物时都要非常谨慎。有药物过敏史的患者在就医时一定要

把情况告诉医生，避免再服用同样或类似的药。

人体原来没有接触过某种药品，体内没有对这种药品的抗体，

就不会发生过敏反应。接触过这种药物后，身体里有了抗体，再遇

到这种药物，就可能发生过敏反应。另外，有些人的过敏反应主要

是对药品里的杂质、辅料、添加剂过敏。不同厂家采用不同的生产

工艺或生产设备，药物的辅料、添加剂、产品的杂质情况不同，即

使同一种药品也会出现“原来不过敏、后来过敏”的情况。
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三十五、为什么说药物不良反应不可预测？

三十三、药物不良反应可分为哪几种类型？

根据药物不良反应与药理作用的关系，药物不良反应一般分为

型反应为药物本身药理作用的加强型反应。两类： 型反应和

的口干等。而

或延长，一般发生率较高，容易预测，死亡率也低，如阿托品引起

型反应与药物本身的药理作用无关，一般发生率

较低但死亡率较高，在具体病人身上，谁会发生、谁不会发生难以

预测，有时皮肤试验阴性也会发生，如青霉素的过敏反应等。

三十四、什么是药物严重不良反应？

根据国际惯例，严重不良反应指用药后出现并造成下列后果之

一的反应：

死亡或威胁生命。

使病人住院或延长住院时间。

导致持续或显著的残疾或机能不全。

导致先天性异常或分娩缺陷。

药物不良反应的诱发因素有非药物因素及药物因素两类。前者

包括年龄、性别、遗传、感应性、疾病等；后者包括药物的毒副作

用、药物的相互作用以及赋形剂的影响等。因此，同一药物的不良

反应，在不同年龄、不同性别、不同种族、不同感应性、不同适应

证、不同疾病的病人中可能表现不尽相同，再加上药物及其制剂中

赋形剂的影响，问题更为复杂，这就是药物不良反应不可预测的

原因。

如前所述，有些药品不良反应是难于预测的。而且新药上市前

三十六、为什么要警惕药品不良反应？



四十、价格贵的药是否更安全有效？

三十九、是否可以说进口药就一定比国产药好？

临床试验的样本量有限（ 人），病种单一，多数情况下排

除特殊人群（老人、孕妇和儿童），因此一些罕见不良反应、迟发

性反应、发生于特殊人群的不良反应难于发现。有些问题必须在大

面积使用后方能发现。因此，应警惕药品的不良反应，尤其应警惕

新上市药品的不良反应。

三十七、为什么现在对药物过敏的人越来越多了？

根据国内外一些专业人员的调查，药物过敏反应的发生率确有不

断增加的趋势，这可能和人们接触的其它化学物质的种类增加有关。

三十八、是否所有的药物都会引起不良反应？

是的。任何药物都可能会引起不良反应，但是由于人与人之间

存在个体差异，不同的人对同一种药物的不良反应表现可以有很大

的差异，有的人反应轻，有的人反应重；有的人是这种反应，有的

人是那种反应。

一些发达国家的药厂生产条件好，产品的杂含量较低，但是这

不是绝对的。我国这些年来，许多药厂花了大量投资，生产条件已

有很大改善，有些产品中的杂质比国外同类产品还低，质量也很

好，因此不能一概而论。

药品的价格取决于研制过程的花费、生产的成本等各种因素，

而药品的安全性则取决于药品的不良反应（或毒性）和治病的效

果。它们是互不相关的两个问题。因此价格高的药品不一定是更安

全有效的药品。



四十三、处方上的药物出现不良反应是不是就

说明处方有问题？

四十二、是不是非处方药（

严重不良反应？

）就不会出现

四十一、是否可以说新药一定比老药更安全有效？

总的来说，必须证明其安全性和有效性，国家才批准它成为一个

新药。但是，新药的优点不一定都表现为疗效高、不良反应少。有时

候一个药品的治疗有效率、不良反应发生率与老药差不多，但是因为

原料易得、生产工艺简单、价格便宜等也可能被批准为一个新药。

非处方药是指不必由医生开处方就能从药店买到的药。但非处

方药本身也是药，虽然总体来说非处方药不良反应比较少，比较

轻，但这不是绝对的。有些非处方药在少数人身上也能引起严重的

不良反应，有时甚至能引起死亡。所以非处方药也要严格按照药物

使用说明书的规定服用，不能随便增加剂量或增加服用次数，改变

用药方法或用药途径。

不一定。医生的处方是否有问题，要看医生的处方是否符合药

物使用说明书的规定，不能因为出现了不良反应就一定说医生的处

方有问题。

四十四、是不是药物使用说明书里列举的不

良反应少的就是好药，列举不良反

应多的就不是好药？

不能这样认为。目前，国际上对于药物使用说明书中的不良反



四十五、是不是中药的不良反应比西药少？

应部分应详细到什么程度，还没有具体的规定。有的药物说明书中

对该药可能引起的不良反应写的很少，实际发生得不一定少。一个

负责任的厂家，应该充分尊重消费者的知情权，把产品可能引起的

不良反应详细地告诉用药者，这样也可以避免一些消费者的投诉。

中药的使用讲究辨证施治、合理组方、一人一方、随证加减。

中药也是以化学物质为基础的，有时还存在讲究道地药材、如法炮

制等。严格地说，在这样的情况下服用中药，有助于减少和避免不

良反应。但是如果不遵守辨证施治的原则或者辨证不当，组方不合

理，中药材质量有问题，也能引起许多不良反应。现在许多中成

药、中药新剂型在使用过程中不良反应也很多，应该引起重视。

四十六、有人说，除已知的有毒中草药外，

一般的中草药没有什么毒性，多服

一些没问题，这种说法对吗？

中草药之所以能有治疗作用，是因为其中含有有效的药物化学

成分，这些成分的化学结构一般比较复杂，也不会只对某个器官发

挥作用。服用中草药也能引起毒副反应，更不能随便多服。

四十七、中药的剂量越大、疗效就一定越好吗？

不能这么认为，许多中药在不同的剂量具有不同的作用，例如

川芎在小剂量时能收缩子宫，大剂量时反而能使子宫麻痹、停止收

缩。因此，同化学药品一样，中药也规定有适宜的使用剂量。如使

用剂量过大，也会引起有害反应。



四十八、滋补药会引起药品不良反应吗？

四十九、中西药一起吃会不会增加不良反应？

滋补药本身也是药，药品本身都有两重性，不但要遵守规定的

用法用量、不能滥用，而且在正常用法用量下也能在一部分人身上

引起不良反应。例如人参，已有许多不良反应的报告，其中有些人

是没有按规定的用法用量，有些是因为药品的质量有问题，如未按

规定条件贮存、炮制、加工等，也有些人是按正常的用法用量服用

后引起了皮疹、咽喉刺激感、精神兴奋、失眠、易醒、神经衰弱、

血压升高或血压下降等。许多人服用滋补药的同时，还服用其它的

处方药、非处方药，滋补药与其它药也会发生不良的相互作用，应

该密切注意。

中药、西药联用，有时能达到提高疗效、减少不良反应的目

的，但是有时候合并用药不一定能提高疗效，反而会增加不良反

应，这里面的情况非常复杂，应充分听取医生的意见，医生也应该

加强这方面知识的学习。

五十、是不是只有假冒伪劣药物才会有不良反

应？

不是。由于医学科学发展水平的限制，许多药物的不良反应情

况在审批时难以完全了解，国内外都是如此。经过严格审批的药

物，在检验合格、正确使用的情况下，仍会在一部分人身上引起不

良反应，包括有些原来不知道的、严重的不良反应。

五十一、常用的抗感冒药有什么不良反应？

常用的抗感冒药多是由几种成分加在一起的复方药，其中常用

的有扑热息痛、阿司匹林、双氯芬酸、布洛芬、扑尔敏、苯海拉明



五十二、解热镇痛药与胃肠出血反应有关吗？

计用药

五十三、服药时为何不能饮酒？

等，这些药物本身在不同程度上都能在一部分人身上引起不良反

应，如扑热息痛，曾有人报告发生了严重的肝脏损害、大疱性皮疹

等，甚至有引起昏迷的；再如感冒通，疗效很好，但少数人特别是

儿童服用后出现血尿，应该引起重视。

，单在英国每年死亡

年在英国某杂志上发表了一篇文章其分析结果表明：经

人。估常处方的非甾体抗炎药（

个月以上的病人，每年每 人中至少有一名死于严重

胃肠出血。此研究巩固了以前此类小型研究结果。

特异性抑

近年来有一类专门为降低解热镇痛药胃肠出血而开发的新药

选择性或特异性抑制剂，已上市的

制剂有塞来西布及罗非西布等。然而，到目前为止还没有肯定的证

据表明这类药的安全性优于一般的非甾体抗炎药（即解热镇痛药），

它们依然被列入非甾体抗炎药，并在说明书上载有标准非甾体抗炎

药的“胃肠道不良反应”的警告。

酒中含有乙醇。乙醇除了加速某些药物在体内的代谢转化，降

低疗效外，也能诱发药品不良反应。长期饮酒可能引起肝功能损

伤，影响肝脏对药物的代谢功能，使许多药品的不良反应增加。特

别是服药时饮酒，可使消化道扩张，增加药物吸收，从而易引起不

良反应。如服用巴比妥类药物时饮酒，则可增强巴比妥类药物的中

枢抑制作用造成危害。另外，有些药物能加重乙醇对人体的损伤。

例如，雷尼替丁可减少胃液分泌，加重乙醇对胃黏膜的损害；甲硝

唑可抑制乙醛脱氢酶的活性，加重乙醇的中毒反应。因此，服药时

不宜饮酒。


