
效不佳者，佔所有思覺失調症患者約

30%），當中有 30∼75%的個案在使

用氯氮平後能明顯改善精神症狀。在降

低與思覺失調症相關的死亡率上，依據

過去的研究氯氮平也是所有抗精神病藥

物中效果最為顯著的。此外，由於氯氮

平有卓越的療效，所以也有人將其使用

於治療難治型情緒疾患如雙相型情緒障

礙 (即躁鬱症 )。

雖然氯氮平的療效優越，但必須留

意其罕見（發生率＜ 1%）但嚴重可能

致命的副作用，也就是嗜中性球（一種

白血球）低下症，造成免疫不全，導致

感染的風險增加。目前氯氮平引起嗜中

性球低下症的原因不明，因此為了安

全起見，使用氯氮平後需要定期抽血追

蹤白血球數量。另外，氯氮平可能導致

的副作用還有直立性低血壓、癲癇、心

肌炎與心肌症、吸入性肺炎、高血糖、

血脂異常、體重增加、抗膽鹼作用（嚴

重時可導致尿滯留、腸麻痺、急性青光

氯 氮平（Clozapine，常見商品名為

萊特平、可治慮）是一種第二代

抗精神病藥物，其適應症為（1）難治

型思覺失調症、（2）思覺失調症的復

發性自殺行為、（3）帕金森氏症期間

的精神疾病等，在目前所有的抗精神病

藥物當中，氯氮平在療效上是公認最有

效的藥物。針對難治型思覺失調症個案

（即使用過兩種以上抗精神病藥物仍療

抗精神病藥物「氯氮平
（Clozapine）」的
藥物濃度檢驗新發展
◎林口長庚精神部主治醫師　李晉邦

◎林口長庚檢驗醫學部醫檢副主任　林佳霓　校閱
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眼）、跌倒、鎮靜、過度流涎等，由於

上述的多種副作用考量，使得即使氯氮

平療效卓越，臨床上卻大多作為後線的

治療藥物，較少做為第一線使用。

此外，氯氮平的治療劑量有很大的

個體差異性，雖然常用劑量為每日 300

至 450毫克，但有部分患者在每日 100

毫克即有顯著療效，也有少數患者要接

受高達每日 900毫克的劑量才有療效。

因此在處方氯氮平時，對臨床醫師和病

人來說，有劑量、療效、及副作用等不

確定性，在以往沒有工具可以檢驗氯氮

平濃度時，需要多少治療劑量以及對於

副作用的評估，都需要醫師細細把關，

這也使得臨床醫師在考慮是否使用氯氮

平前往往斟酌再三步步為營。此外，氯

氮平由肝臟代謝，可能會與香菸、咖啡

因或其他藥物 (如特定抗憂鬱藥物或抗

病毒、黴菌藥物 )有交互作用進而影響

氯氮平本身濃度，使得其療效或副作用

較難以預測。

為了進一步協助醫師調整氯氮平劑

量來獲得更好的療效與較少的副作用，

林口長庚檢驗醫學部和精神科部，在今

年共同合作，應用「超效能液相層析串

聯式質譜儀」(圖一 )，建立了檢驗血

漿中氯氮平濃度的方法，也順利完成驗

證，往後只需要抽血檢驗，就能夠獲悉

病人體內氯氮平的藥物濃度，再根據濃

度的高低更為精準調整氯氮平的劑量。

超效能液相層析串聯式質譜儀是長

庚醫院積極發展應用的新型檢驗儀器，

質譜儀基本的原理是利用離子源讓待測

物帶電，隨後再根據其質量與電荷的比

例 (質荷比，m/z)分析，串聯式質譜儀

是串連兩個以上質量分析器讓分析結果

更具專ㄧ性，靈敏度更好。質譜儀前端

利用超效能層析管柱先去除檢驗過程可

能發生的干擾物，更進一步提高檢測效

能。近幾年來，其重要性逐漸被提升且

應用領域逐漸擴大，除了早期新生兒篩

檢外，還涵蓋臨床毒物檢測、臨床藥物

檢測及內分泌檢測。

多了一項檢驗工具，更能幫助醫師

在複雜的臨床情境（例如：一般劑量調

整、未依醫囑服藥、合併多種用藥、出

現急性感染、精神症狀不明原因惡化，

出現中重度藥物副作用，肝腎功能不

全、青少年、大於 65歲以上長者、懷

孕或哺乳之婦女等）適時調整氯氮平劑

量，可以大幅減低醫師處方氯氮平時的

擔憂，對病人來說，也能藉此促進病情

改善及降低副作用的發生。此項檢驗項

目的發展應用，是長庚醫院的用心，是

精神醫學的進步，對醫病雙方更是雙

贏。

圖一：超效能液相層析串聯式質譜儀

封
面
故
事

22 43卷 10期

328


