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年口服降血糖药 

[摘要】 目的 了解我院两年来1：3服降血糖药的临床使用情况。方法 对我院2006年至2007 

年口服降血糖药的用药频度(DDDs)、销售金额等进行统计分析。结果 本院2006年至 2007年应用 

I：1服降血糖药 l6种，国产二甲双胍片、国产格列齐特片 Ⅱ、达美康及拜糖平等在2年中 DDDs稳居前 

10位。结论 双胍类、磺脲类及 一葡萄糖苷酶抑制剂是临床上最常用的三类药物。经济有效是医院 

用药的基本原则 ；本院口服降血糖药应用基本合理。 
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Clinical use of oral hypoglycemic agents in a hospital between 2006 and 2007 

ZHAO Dan，XU y0 ，SHEN Wen—wen． Department ofPharmacy，85 Hospital ofPLA，Shanghai 200052， 

China 

[Abstract] Objective To anzlyze the clinical use of oral hypoglycemic agents in our hospital be— 

tween 2006 and 2007．M ethods The DDDs and the sales amount of oral hypogly—cemic agents used in our 

hospital between 2006 and 2007 were statistically analyzed．Results 16 different kinds of oral hypoglyeemie 

agents were used in our hospital and Domestic metformin tablets，Domestic Gliclazide-11，Diamicron，Acar— 

bose ranked the first 10 agents in DDDs order in 2 years．Conclusion Biguanides，sulfonylureas，Ot·glucosi— 

dase inhi—bitor are the three most commonly used drugs in clinical practice．Economical feasibility and effec— 

tive are the basic principle for using drugs．The use of oral hypoglycemic agents is rational at our hospita1． 
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糖尿病(diabetes mellitus，DM)呈现逐年增长趋 

势 ，糖尿病的防治十分重要，本文对我院患者 

2006年至2007年口服降血糖药物的使用情况做一 

分析，了解该类药物的用药频度和销售情况，为临床 

合理用药提供科学依据。 

1 资料与方法 

调查我院计算机数据库药房 2006年至 2007 

年口服降血糖药的使用情况，采用用药频率排序 

法和金 额排序 法 进行 分析，以世 界卫生 组织 

(WHO)推荐的限定 13剂量作为药品利用动态的 

客观指标 ，以 Excel进行数据分类，统计和排序 

等处理。 

具体方法 如下：①限定日剂量(DDD)的确定 

以《新编药物学》15版中主要适应证的维持剂量为 
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准，部分药品的 DDD值参照药品说明书及临床用药 

习惯而定。②用药频度(DDDs)为药品的总消耗量 

与DDD的比值，可直接反映药品的用药频率。③日 

用药金额为药品的总销售金额与 DDDs的比值。 

2 结 果 

目前我院药房所使用的口服降血糖药有双胍 

类、磺脲类、 ．葡萄糖苷酶抑制剂、噻唑烷二酮类 

和格列奈类等 5大类共 16种药物。磺脲类和 ． 

葡萄糖苷酶抑制剂类的 DDDs占据第 1、第 3位， 

而销售金额更是占据第 1、第 2位。两者的 DDDs 

之和大约占所有降糖药的70％，两者的销售金额 

之和大约 占75％左右。 一葡萄糖苷酶抑制剂的 

DDDs只占14％左右，但其销售金额却 占40％左 

右；相反，双胍类和噻唑烷二酮类 DDDs之和约占 

27％左右，其销售金额之和只占8％左右。(表 1、 

表 2) 

近两年中口服降糖药的常用品种变化不大，但 
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药物的 DDDs有比较大的波动(表 3)。除瑞易宁 

外，其余药物的 DDDs都有不同程度的升高。表 3 

还表明 1天给药 3次价格较便宜的国产药物二甲双 

胍和 1天给药 1次的国产药物格列齐特片 1I DDDs 
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远大于其他药物。与 2006年 比，2007年大多数 口 

服降血糖药的 DDDs上升势头 良好，但半数药物的 

销售金额却呈下降趋势(表 3、表4)。 

表 1 各类降血糖药的用药频率 

二甲双胍片(国) 二甲双胍片 3 131 840 1 132 480 1 0．49 

格列齐特片 Ⅱ(国) 格列齐特片 1 99 600 2 103 260 2 3．67 

格列齐特片 Ⅱ 达美康 2 93 300 3 94 500 3 1．29 

阿卡波糖片 拜糖平 3 53 700 4 61 500 4 14．53 

格列吡嗪控释片 瑞易宁 1 40 208 5 35 420 5 —11．91 

格列吡嗪片 优哒灵 2 32 140 6 32 550 6 1．28 

格列喹酮片 糖适平 2 22 500 7 22 960 7 2．04 

格列吡嗪控释片(国) 格列吡嗪控释片 1 18 760 8 22 200 8 18．34 

阿卡波糖片 卡博平 3 18 200 9 18 100 10 0．55 

瑞格列奈片 诺和龙 2 mg 3 14 440 10 22 000 9 52．35 

注：“国”代表国产 
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3 讨 论 

两年内DDDs排列均首位的二甲双胍片为临床 

应用最广的双胍类药，降糖作用比磺脲类的格列苯 

脲、格列吡嗪差，但与磺脲类降糖药相比，较少引起 

低血糖反应，对肥胖和非肥胖患者均有效，是超重型 

糖尿病患者的首选药。乳酸酸中毒是这类药物的主 

要潜在不良反应，有心、。肾功能障碍的老年患者用药 

时极易发生，其次是消化道不良反应 J。而二甲双 

胍可完全避免乳酸酸中毒，同时还能降低血脂，延缓 

糖尿病血管并发症的发生，使心肌梗死的发生率降 

低39％；与磺脲类相比，二甲双胍降糖作用相对缓 

和，低血糖发生少 。 

国产格列吡嗪控释片的用药频度及销售金额增 

长幅度均较大，其降糖作用较强，主要机理是刺激胰 

岛p细胞分泌胰岛素，部分提高周围组织对胰岛素 

的敏感性；与胰岛素受体结合及解离的速度较格列 

本脲快，较少引起低血糖反应。格列吡嗪除可抑制 

血小板聚集外，还可降低血中甘油三酯的浓度，提高 

高密度脂蛋白的含量，有助于改善微循环，防治动脉 

硬化，适用于老年患者 。 

值得注意的是，诺和龙在无论是用药频度还是 

销售金额上都有大幅度的提高，其销售金额排第 3 

位，但其 DDDs值却排在第 l0名；相应金额排序在 

后面的国产二甲双胍片其 DDDs值却排名第 1位， 

说明其价格偏高限制了药品的推广和使用。但是该 

药在服药后 1 h内血浆药物浓度达峰值，之后血浆 

浓度迅速下降，4～6 h内被清除，由于这一药理特 

点，更有效用于控制餐后血糖 。 

总之，针对每位患者的特殊性可能选择最适合 

的药品是合理用药的基本原则。糖尿病用药强调个 

体化，应根据患者的具体情况(如空腹血糖值、有无 

其他疾病、年龄)来选药 。从两年的情况来看，虽 

然药品的价格在逐年下降，但药品的总费用仍在逐 

年增长，说明糖尿病患者存在上升趋势，这应引起卫 

生部门的注意。 

从上述分析可见，双胍类、磺脲类及 ．葡萄糖 

苷酶抑制剂依然是临床上品种较多，应用较广泛的 

三类药物，它们各自新一代药物或制剂不断涌现，在 

很长一段时间内，对糖尿病的治疗仍占有举足轻重 

的地位 。 
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