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案例陳述

82 歲女性，已知病史有急性十二指腸潰瘍
(107/03/26胃鏡報告指出)、腎衰竭並規律
洗腎，一週二次。無已知藥物過敏史。
107/05/21因腸胃不適至診所自費處方
Dicyclomine 、 Dimethicone 、 Biofermin 、
Domperidone 10mg及Sulpiride 50mg每次一
顆、一天三次，共3天份(圖一)。107/05/25
於本院執行例行性之血液透析。於透析間，
突 發 性 頻 脈 ， 心 電 圖 呈 現 torsade de
pointes(TdP) ，隨即變化為多型性心室顫動
(圖三)，醫護人員緊急執行電流心臟整流術
急救，恢復正常心律後，裝設暫時性體內心
臟起搏器並入住加護病房觀察。檢視病人之
血液數值及期間使用之藥物，發現個案血鉀
數值偏低(K:2.7mmol/l)及使用Domperidone
和Sulpiride有可能導致Q-T波間距延長之交互
作用(圖二)。除低血鉀及年紀大為可能之誘
發因子外，不排除此嚴重心律不整為
Domperidone-Sulpiride藥品交互作用所致。
住院期間，停用Domperidone及Sulpiride，
並補充鉀離子。107/06/01轉出加護病房。
Domperidone與Sulpiride併用造成心室心搏
過速之藥物不良反應，經Naranjo Score評估
為3分(表一)，稍有可能。

討論

結論

103年衛生福利部曾發佈Domperidone可能導
致心室心律不整及突發性心因性死亡之風險
警訊，提醒醫療端須注意Domperidone使用
劑量頻次及與部分可能造成QT波間距延長之
藥物併用之風險(圖四)。目前臨床上並無嚴
格限制Domperidone與部分可能造成QT波間
距延長之藥物併用，一旦併用時，醫療人員
應需注意心電圖變化情況及其他可能致病的
因素，預防減少TdP或是心室心搏過速情況，
降低對病人生命的危害。

查詢Domperidone仿單發現，若Domperidone
與 抑 制 CYP3A4 酵 素 併 用 ， 可 能 會 增 加
Domperidon 的 血 漿 濃 度 ， Domperidone-
Ketoconazole交互研究中曾產生QT波間距延長；
Sulpiride仿單副作用指出在急遽增量時，在心
電圖可能有變化。經由UpToDate查詢兩者藥
物交互作用，程度顯示為嚴重，建議避免使用
，併用可能會導致嚴重之藥物毒性，產生TdP
或心室心搏過速的機率大幅增加。此外，部分
危險因子可能誘發致命性風險，包含年紀大、
女性、電解質異常(如:低血鉀、低血鎂)、疾
病、藥物等(圖二) 。

圖一、診所自費處方 圖二、交互作用查詢
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表一、Naranjo 量表圖四、藥物警訊公告


