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合理用药科普干预优化甲状腺功能低下患者用药的必要性调研
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摘要
"

目的：调查了解合理用药科普干预优化甲状腺功能低下患者用药的必要性。方法：采用特尔菲法设计调

查问卷，通过问卷调查法，对中国医学科学院北京协和医院２０１８年２—６月１００例甲状腺手术后的患者对左甲状腺素

钠药物的认知情况进行调研。首选宣传彩页发给患者，同时结合视频宣教以及 Ｈ５等形式进行宣传。结果：多数患者

并不清楚自己的用药剂量、时间、不良反应以及注意事项，特别是与钙剂、铁剂的服用时间间隔。结论：患者对服用

左甲状腺片的知识缺乏，渴望得到指导。宣传彩页、Ｈ５等形式的科普宣教干预，更适合当今的要求。
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　　甲状腺功能低下分为原发性甲状腺功能减退症
和继发性甲状腺功能低下，前者是由于甲状腺激素

合成和分泌减少或组织利用不足导致的全身代谢低

综合征，为老年患者的常见疾病之一；后者是继发

于外科手术和放射性碘治疗 （１３１Ｉ）之后，这部分
患者通常需要甲状腺激素替代治疗［１］。左甲状腺素

钠 （ＬＴ４）
［２］为人工合成的四碘甲状腺原氨酸钠，

通过外周脱碘酶的脱碘机制，持续转化为组织代谢

需要的三碘甲状腺原氨酸 （Ｔ３），再通过与 Ｔ３受体
特异性结合而改善甲状腺激素和调节脂代谢［３］。临

床可用于甲状腺功能减退症的替代治疗、甲状腺癌

术后的抑制治疗、抗甲状腺药物治疗、甲状腺功能

亢进症的辅助治疗。同时，长期甲状腺功能低下会

导致低钙，因此常建议钙剂与ＬＴ４在同一时期内服
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用。１９６８年，Ｈａｙｓ［３］首次报道 ＬＴ４在肠道的吸收
率为７１１％±９０％，甲状腺功能减退不改变其吸
收。因ＬＴ４在小肠上部吸收，而任何影响胃液 ｐＨ
值、在胃肠道具有吸附、络合作用的药物均会干扰

ＬＴ４的吸收，进而影响 ＬＴ４的生物利用度。ＬＴ４
治疗指数窄，剂量 （±１２％）会导致甲状腺功能波
动［４５］。钙剂中含有高价阳离子 Ｃａ２＋，在小肠内具
有非特异的吸附 ＬＴ４的能力，可与 ＬＴ４形成不溶
性的络合物，减少其吸收；甲状腺功能表现为 ＦＴ４
低，而ＴＳＨ升高［６］。因此一般建议饭前３０ｍｉｎ服
用左甲状腺素，４ｈ后再服用钙剂，避免药物相互
作用。而公众对于２种药物服用时间的要求认识参
差不齐，引起一部分患者甲状腺功能不达标，甚至

增加就诊次数和服药剂量与数量，从而导致医疗负

担加重，因此用药科普的作用至关重要。本研究旨

在调查了解合理用药科普干预优化甲状腺功能低下

患者用药的必要性。

１　资料与方法
１１　资料

２０１８年２—６月，对中国医学科学院北京协和
医院１００例在基本外科进行甲状腺手术后准备出院
的患者，以宣传彩页、小视频以及 Ｈ５等多种方式
进行合理用药宣教，并展开问卷调查。其中男性４３
例，女性５７例；年龄≤１８岁 ６例，１９～３４岁 ３０
例，３５～４９岁４０例，５０～６４岁３例，≥６５岁１１
例；患者文化程度：初中以下１例，初中至高中３
例，高中至大专 ４６例，本科 ４０例，本科以上 １０
例；基础疾病状况：无７０例，糖尿病５例，冠心病
１０例，高血压２例，高血脂８例，骨质疏松５例。
１２　方法
１２１　问卷设计方法　问卷的设计是以中国药学
会科技开发中心课题组设计的 “公众安全用药科普

干预效果评估量表”为依据，在此基础上根据临床

的实际情况进行了适当的修改。

１２２　问卷评估方法　利用德尔菲法进行２轮评
估，评估专家为普通外科教授、内分泌科教授、药

学专家以及涉及甲状腺手术的病房护士代表。第１
轮评估：采用面对面提出问题以及小范围的研讨。

专家结合临床实际情况，护士结合与患者的沟通经

验，提出更适合的意见和建议。第２轮评估：在对
患者左甲状腺素钠的使用情况做调查的基础上，加

入了患者用药理念的调查。在第１、２轮修改的基
础上，专家们对每道问题又进行了语言上更精确的

把关。同时压缩题目，节约患者答题时间，避免患

者产生厌烦，影响答题效果。

２　结果
２１　患者基本情况

本组患者均是首次服用左甲状腺素钠片。本次

研究发放问卷调查１００份，回收１００份 （１００％）。
２２　患者对甲状腺素钠的基本认知情况
２２１　用药剂量　知道自己所用药品或将要用药
品患者≥５０例；知道目前所用药品剂量患者约有
５０例，后经过询问，发现患者只知道自己吃１片或
半片，并不是问卷初衷的真实体现。因此，这道题

有待改进。绝大多数患者填写知道用药原因，经过

进一步调查发现患者提供的原因是甲状腺手术后需

要用药；继续问为什么做手术就要用药，大多数患

者无法回答。有几位年轻人回答较好，因为甲状腺

手术有可能会造成甲状腺功能低下，所以需在手术

后补充ＬＴ４，同时还能讲出为什么要补充钙剂。由
此可见，医生在手术前对患者进行了说明。

２２２　服药时间　患者基本知道是早晨空腹服用，
但服药后多长时间进餐等更详细的问题，绝大多数

患者不清楚。而服药后至少３０ｍｉｎ进餐，这个时间
很关键，是影响药物治疗效果的因素之一。另外，

大概有５０例患者不清楚甲状腺素片应与钙剂、铁
剂间隔服用。

２２３　药品规格　６０％的患者不知道左甲状腺素
片有多个规格，药师告知患者准确的用药剂量。避

免患者自行在药店购买药品或其他医院开药时出现

错误，导致用药不当，影响治疗效果。

２２４　不良反应　７０％的患者不清楚左甲状腺素
片的不良反应，在做调查的同时，药师也对患者进

行了宣教。

２２５　用药注意事项知悉情况　在白开水、矿泉水、
茶水、饮料、牛奶等液体中，１００％的患者选择白开
水送服药品。５０％的患者不会变动服药时间或服药间
隔，但有部分患者因为工作等原因有偶尔忘记服药的

情况。极少患者会因为吃几天药以后，感觉效果不明

显就自行加大剂量。８０％的患者表示在病情好转以
后，不会自行减少剂量或停药，在填 “会”的患者

中，男性多于女性。女患者依从性更好。绝大多数患

·３４·
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者会定期来医院复查甲状腺指标。

２３　用药理念的调查
大多数患者在购买药品时会留意药品的批准文

号、生产厂家和有效期。６０％患者在每次用药前，
会或大部分情况会关注说明书上的不良反应、禁忌

证或注意事项，８０％的患者在用药出现不良反应
时，会立即停药或去医院就诊，同时会在服药时注

意说明书中的饮食禁忌。绝大多数的患者大部分情

况在用药时会考虑说明书中有关药物对自身身体状

况的影响 （比如肝肾功能异常）。同时大部分情况

会注意药品的储藏要求。７０％的患者去医院就诊时
会主动向医师或药师咨询用药知识问题。但有近

５０％的患者从不参加有关合理用药的培训或非药品
推广的讲座。见表１。

表１　患者的用药理念调查表（％）

项目
几乎每

次都会

大部分

情况会
偶尔会 从不 总计

留意药品批准文号、生产厂家

　和有效期
３０ ５０ １ １９ １００

关注说明书上不良反应、禁忌

　或注意事项
４０ ２０ ４０ ０ １００

出现不良反应时会停药或去

　医院就诊
３０ ５０ ２０ ０ １００

注意说明书中的饮食禁忌 ６０ ２０ ２０ ０ １００

考虑说明书中有关药物对肝

　肾功能的影响
３０ ６０ １０ ０ １００

注意药品储藏要求 ４０ ３５ ２５ ５ １００

主动向医师或药师咨询

　用药知识
４０ ３０ ２０ １０ １００

关注和药品安全有关的新闻 ２０ ４０ ２５ １５ １００

参加合理用药的讲座或培训 １０ ２０ ３０ ４０ １００

３　讨论
本次调查问卷结果显示，关于左甲状腺素钠应

用方面患者知识欠缺，特别是药品剂量问题，临床

中发现有患者不知道自己的服药剂量，在自行购买

药品时不清楚剂量而造成过量服用。服用的时间以

及与钙、铁等制剂的间隔时间也是造成治疗效果出

现波动的重要原因。年轻女性在孕期要补充多种维

生素复合片，其中含有钙、铁等元素，应特别注

意。另外，左甲状腺素钠片起效较慢，患者在初次

服药以及调整用药后应在 ４周左右复查，不能心
急，自行加量会出现严重后果。虽然医生、护士以

及药师均对患者进行了口头的用药交代，但患者的

年龄、职业、认知上的差异仍然是其能否正确用

药，能否完全按照要求用药的重要影响因素。平时

工作中我们也尝试文字的用药指导，但患者保留时

间较短，大段的文字不能很好的让患者找到重点。

本次调研在做问卷调查的同时，配以宣传彩页以及

Ｈ５等形式的用药科普宣教，内容以说明书为依据，
同时参考Ｐｕｂｍｅｄ文献以及 Ｍｉｃｒｏｍｅｄｅｘ患者用药指
导相关内容，并提炼相关重要内容，经过专家审核

后，用简单明了的语句呈现给患者。

通过交流了解到，大多数患者有意愿学习信息，

同时愿意了解自己为什么用药、怎么用药、注意事项

是什么等，从而提高用药的依从性、安全性，并通过

及时的复查以及有效的自我管理，提高疗效。

从调查情况看，患者对服用左甲状腺片的知识

还有很多不解之处，他们渴望得到指导。这种指导

并不是来自说明书的大段文字，他们需要简练的文

字及不断的重复。宣传彩页及 Ｈ５等形式的科普干
预适合随时随地进行学习和提醒，更适合当今的

要求。

本研究有待改进的是进行干预后的对比研究。

通过用药的科普宣传，促进患者达到缩短预期目标

的时间，并且节省医疗费用。但因甲状腺功能检查

受到很多因素的影响，尚需进一步探索更加科学、

公认的评价方法。
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