
美蒂舒錠４毫克(甲基培尼⽪質醇)
METICORT TABLETS 4MG (METHYLPREDNISOLONE)

衛署藥製字 第 045923 號  
須由醫師處⽅使⽤  

版本⽇期 2023-11-10  

1 性狀

1.1 有效成分及含量

Methylprednisolone………….4mg

1.2 賦形劑

Lactose、Povidone K-30、Magnesium Stearate、Talc、Sodium Starch Glycolate。

1.3 劑型

錠劑。

1.4 藥品外觀

⽩⾊、橢圓形錠片、⼀⾯刻"UL145"，另⼀⾯刻"+"。

2 適應症

風濕性熱、風濕樣關節炎及過敏性症狀。

3 ⽤法及⽤量

3.1 ⽤法⽤量

本藥須由醫師處⽅使⽤。
⼀般療法：本藥之初劑量為4～48mg／day，依患者病情及症狀嚴重程度調整之。
當患者症狀獲得緩解後應逐次減低投藥劑量，⻑期服藥後不可突然停藥。
隔⽇療法：若患者須接受⻑期藥物治療時，應採取隔⽇給藥的投與⽅式，如此可避免不良反應的
發⽣。

4 禁忌

4.1 全身性黴菌感染症者及對本藥過敏之患者禁用本藥。

5 警語及注意事項

5.1 警語/注意事項

5.1.1 Cortisosteroids療法可能會遮蔽患者之感染症或症狀的出現。

5.1.2 急、慢性感染症使用時請同時併用適當的化學療法劑或抗生素藥品以治療感染疾病。

5.1.3 服用一般劑量或高劑量之Hydrocortisone及Cortisone後可能會造成血壓昇高、鹽、水滯
留及鉀流失等不良反應，但Methylprednisolone則極少發生。

5.1.4 長期服用本藥後，逐漸減少投藥劑量可避免停藥後所引起之腎上腺皮質抑制作用。

5.1.5 應以最低有效劑量來治療，於治療期間若須降低劑量時，應逐次減量。
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5.1.6 本藥服用後若發生過敏或不適現象（如發疹、搔癢等），請立即停藥並請教醫師或藥師
。

6 特殊族群注意事項

6.1 懷孕

本藥品使用於孕婦之安全性尚未確立，因此對孕婦及可能懷孕的婦女在使用之前宜先權衡治

療之必要性方始投與。

6.2 哺乳

本藥品使用於授乳婦之安全性尚未確立，因此授乳婦在使用之前宜先權衡治療之必要性方始

投與。

6.4 小兒

本藥使用於兒童之安全性及有效性尚未確立‧故不建議兒童患者授與。

7 交互作用

目前尚無資訊。

8 副作用/不良反應

8.1 臨床重要副作用/不良反應

8.1.1 胃腸系統：腹脹、消化性潰瘍、胰臟炎。

8.1.2 神經系統：頭痛、眩暈、痙攣、顱內壓昇高。

8.1.3 肌肉骨骼方面：肌肉無力、肌病、骨質疏鬆、骨折。

8.1.4 電解質方面：鈉、水滯留、鉀流失、低血鉀性鹼中毒、高血壓。

8.1.5 內分泌：延緩兒童生長速率、庫欣氏症、月經不規則、降低醣耐受性、增加糖尿病患對
Insulin及口服降血糖劑之需求量。

8.1.6 皮膚方面：影響傷口癒合、臉部紅斑、瘀斑、出汗、影響皮膚測試結果。

8.1.7 眼科：增加眼內壓、白內障（posterior subcapsular cataracts）、青光眼、凸眼。

8.1.8 其他：蕁麻疹、其他過敏反應及無防禦性過敏反應。

9 過量

目前尚無資訊。

10 藥理特性

10.1 作⽤機轉

10.1.1 本藥為腎上腺⽪質荷爾蒙，其抗發炎活性及Glucocorticoid活性均較Cortisone、
Prednisolone強。

10.1.2 ⻑期使⽤Cortisone後常因鈉、⽔份之積留及鉀的排泄增加⽽引起浮腫、體重增加、⼼肌
機能不全等副作⽤，但本藥則對此礦質之代謝作⽤極微，在⼀般治療劑量範圍內，殆無
鈉、⽔份之積留，故無浮腫等副作⽤。

10.2 藥效藥理特性
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10.2.1 本藥⼝服投與之吸收率⾼達99%，服藥後約1～2⼩時可到達最⾼⾎中濃度，蛋⽩結合率
為77%。

10.2.2 Methylprednisolone之⾎中半衰期為2.5⼩時，且無蓄積現象，腎功能不全者亦不須調
整劑量。

10.3 臨床前安全性資料

⽬前尚無資訊。

11 藥物動⼒學特性

⽬前尚無資訊。

12 臨床試驗資料

⽬前尚無資訊。

13 包裝及儲存

13.1 包裝

2-1000錠塑膠瓶裝。

13.2 效期

如外包裝所⽰。

13.3 儲存條件

應保存於室溫25℃以下、避光儲存。
本藥品應置於⼩兒伸⼿不及處，以免誤食，造成危險。

製造廠

優良化學製藥股份有限公司 303新⽵縣湖⼝鄉中興村光復路10號

藥商

健喬信元醫藥⽣技股份有限公司 303新⽵縣湖⼝鄉⼯業⼀路6號
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