
免糖康膜衣錠  500毫克
Meglucon          500 Film-Corated Tablets
本藥須由醫師處方使用

處方成分：
主成分：每錠含Metformin Hydrochloride 500mg。
賊形劑：Povidone K-90, Magnesium Stearate, 
Hypromellose, Titanium Dioxide, Macrogol 4000。

適應症：
糖尿病。

用法用量：
(1) Metformin之每日最大劑量為速效劑型：3000mg；
緩釋劑型：2000mg。(2)80歲以上老年病人不建議開
始使用Metformin治療。(3) Metformin用於治療 80歲
以下之老年患者時，應特別謹慎。(4)腎絲球體過濾率
(eGFR)介於 30-45 ml/min/1.73m2應減量使用。

警語：
Metformin有導致代謝性酸中毒（例如：乳酸中毒）
之風險，醫療人員宜提醒病患該不良反應，倘若
出現代謝性酸中毒之不良反應，應立即停藥並回
診開立處方之醫師。

使用禁忌：
腎絲球體過濾率 (eGFR)小於 30ml/min/1.73m2禁
用。
對本品主成分或其他成分過敏者、糖尿病昏迷、
酮酸中毒、嚴重腎功能損傷、慢性肝病、心臟衰
竭、心肌梗塞、酒精中毒、伴有組織血氧過少與
乳酸中毒有關的休克或肺機能不全等症狀，有嚴
重之感染疾病者，有乳酸中毒的病史者均禁用該
藥品。與 Sulphonylurea或與 Insulin併用於控制糖
尿病時有產生低血糖症之可能，需檢查血糖值。
懷孕或哺乳期婦女禁止使用（雖然無臨床相關致
畸形兒之報告）。
Metformin使用於高齡之糖尿病病患時，應監測其
腎臟及肝臟功能，避免有乳酸沉積中毒之危險性。

用法用量之注意事項：
(1)靜脈注射顯影劑有導致急性腎功能下降之
危險，因此醫師為病患注射顯影劑應先停用
Metformin，且需確認病患術後之腎功能恢復正常，
才能再開始使用該藥品。
(2)醫師為病患處方Metformin時，需定期監測其
腎功能。
1.開始用量 500mg每天 3錠，必要時可增加劑量
至 3g，一般約服用幾天即可控制，有時需要到
二個星期，當病情控制後即應減少劑量。

2.當使用 Sulphonylurea治療而無法獲得適當之
血糖控制時可併用 Metformin 500mg一錠，
用量可逐漸增加到獲得最適當之控制。通常
Sulphonylurea之用量可減少，甚至停用，而用
Metformin做為單獨之治療。

3.當與 Insulin併用時。
(1)當與 Insulin之用量每天低於 60單位時，起
初Metformin一錠，接著 Insulin之用量（每
2-4天 4單位）可逐漸減少，Metformin每隔
一星期增加劑量。

(2) 當 Insulin 之用量每天超過 60 單位時，
Metformin之加入時會促使血糖值急速下降，
故服用 Metformin後之 24小時，得謹慎觀
察病情，而後用 (1)之方法。

4.腎功能不良時得留意，孕婦不得使用（雖然沒
有發生畸形兒之報告），又因感染、外傷、手
術等引起之脫水現象發生，這亦是暫時性之代
償功能衰敗，病患長期服用Metformin治療得

每年檢查血清中 B12評估值，如與 Sulfonylurea
或 Insulin併用可能引起低血糖症，故對糖尿病
之控制需注意血糖值，使用Meformin與 Insulin
治療時，需遵從醫師指示視病情調整劑量。

交互作用：
當 Metformin與下列藥品併用時，可能會增強其
降血糖之效果而產生血糖過低之現象：Insulin，其
他口服降血糖藥（如 Sulphonylureas, Acarbose），
NSAID（Salicylates 及 Pyrazolones），MAO 
Inhibitors, Oxytetracycline, ACE Inhibitors, Fibrates, 
Cyclophosphamide or its derivatives， 長 期 服 用
Beta-receptor blockers 及 Antisympathotonics（ 如
Clonidine, Reserpine, Guanethidine）將導致血糖濃
度降低，增強Metformin降血糖之效果。
併用 Cimetidine會延長本品作用，可能增加乳酸
中毒之危險。
當 Metformin與下列藥品併用時，可能會降低
其 降 血 糖 之 效 果：Glucocorticoids, Oestogen-
gestagen combinations, Adrenaline and Other 
Sympathomimetics, Glucagon, Thyroid hormones, 
T h i a z i d e s  a n d  l o o p  d i u r e t i c s ,  D i a z o x i d e , 
Phenothiazines and derivatives of nicotinic acid, Guar, 
Cholestyramine等會降低Metformin之吸收而降低
其療效。
最近已有Metformin與某些抗凝血劑間有產生相互
作用之報告，故抗凝血劑之使用需作調整。
服用Metformin時，應避免飲酒。

使用過量：
具胃腸不適、噁心、嘔吐、腹瀉等症狀。

服用過量之處理：
若因服用過量之 Metformin而產生乳酸中毒之現
象，應藉由血液透析之方法去除血中過多之乳酸。

副作用：
極少數患者服用Metformin有皮膚過敏、頭痛、倦
怠感，嚴重甚至因低血糖導致昏迷等症狀。有輕
微、短暫性腸胃不適，這一點可由 Metformin於
用餐時服用而避免之，或者可由暫時性之減量而
得改善，只有 3%患者得停用Metformin治療，因
此當有不良忍受性初發生時，不可馬上撤消使用
Metformin治療，這一點很重要。通常糖尿病受控
制後腸胃不適之現象可消失而不必改換。
少數之乳酸中毒之病例有所報告，這時Metformin
之使用將是禁忌。

儲存：
本品請置於孩童伸手不及之處。

包裝：
6-1000粒膜衣錠，鋁箔盒裝。

製造廠：LEK S.A.
廠　址：U1, Podlipie 16, 95-010 Strykow, Poland
包裝廠：LEK S.A.
廠　址：50C Domaniewska Str., 02-672 Warsaw,
              Poland
藥　商：台灣諾華股份有限公司
地　址：台北市仁愛路二段 99 號 11、12、13 樓
電　話：(02)2341-6580
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