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https://www.100test.com/kao_ti2020/510/2021_2022__E6_89_A7_

E4_B8_9A_E5_8C_BB_E5_c22_510114.htm 理化特性： 成分：

高纯度猪胰岛素硫酸鱼精蛋白 性状：本品是采用经层析纯化

的高纯度猪胰岛素和适量的硫酸鱼精蛋白配制而成的中性无

菌混合液，PH6.9-7.5.每100单位胰岛素的混悬液内含硫酸鱼

精蛋白0.3-0.6mg，含锌&lt.0.04mg。 药理作用： 作用同正规

胰岛素。皮下注射后吸收缓慢而均匀，于2-4小时开始起作用

，8-12小时达高峰，作用可持续18-24小时。 适应症： 用于一

般中轻度糖尿病患者，重症须与胰岛素合作 用法用量： （1

）必须在医师指导下，根据病情需要决定剂量和时间。 （2

）每日早餐前30-60分钟皮下注射一次，有时须于晚餐前再注

射一次，必需时可与胰岛素混合使用，剂量根据病情而定。 

注意事项：（1）本品不能用于静脉注射，使用前应先摇匀。

（2）使用本品时不宜饮酒过度饮酒易引起低血糖。 （3）本

品如与心得安保泰松等药同用，可加强本品的降血糖作用。 

（4）本品与口服降血糖药合用，能加强本品的降血糖作用。

（5）本品引起低血糖多发生在药效高峰时，较胰岛素发生低

血糖症状迟，故应注意 （6）如过量注射胰岛素，少食或运

动过量，可能会发生低血糖反应。低血糖反应可能会突然发

生，其最先症状可能有出冷汗，心跳加快，神经紧张或发抖

等，如果迅速服糖或含糖食品，可消除这些症状，因此您应

随身携带糖块或甜品。 （7）如出现胰岛素过量事故，除胰

高血糖素外，由医生静脉注射葡萄糖 （8）如不断出现胰岛

素反应，或出现一次导致昏迷的胰岛素反应，应立即向医生



咨询，因为胰岛素剂量有可能需要调整。 （9）糖尿病酮症

，酮症酸中毒或昏迷意味着血糖太高，这种情况可能是注射

量低于所需而致，是一种非常严重的情况，可能起因于病人

中毒尿检时会查出大量糖续几小时甚至数日，如发现这些症

状，应立即向医生咨询。 不良反应： （1）用药过量或患者

注射后未按时进食可发生低血糖。 （2）注射部位可出现红

斑，硬结或疼痛 （3）偶有过敏反应引起休克可皮下注射肾

上腺素注射液并按休克原则处理 过量处理： 迅速服糖或含糖

食品 百考试题网站整理 相互作用： 与心得安保泰松等药同用

、与口服降血糖药合用，能加强本品的降血糖作用。 储藏： 

密闭在冷处保存，避免冰冻 有效期：暂定两年暂定两年 剂型

规格： 10ml：400单位"#F8F8F8" 100Test 下载频道开通，各类

考试题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


