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你了解地贫吗？

药品追溯码：药品的“电子身份证”
“李伯，你这降压药盒子

上的条码用手机扫一扫，几时
出厂、经过哪家药店全部都知
道了啵？”“是啊！上个星期社
区讲座中，说这叫‘药品追溯
码’，讲是假药的照妖镜！”以
上是两个邻居间的对话。

今天，我们就来介绍这个
“码”，看看它和老百姓看病吃
药有什么关系。

药品追溯码是什么

简单说，药品追溯码就是
一盒药品独一无二的“身份证
号码”。国家规定，上市销售的
药品最小包装单元上，必须标
注由数字、字母或符号组成的
唯一标识码，并关联到统一的
药品追溯信息平台。

药品追溯码最常见的是二
维码，也可能是条形码或数字
字母组合码。旁边通常印有

“药品追溯码”字样或追溯查询
提示。

通过扫描药品追溯码，患
者能查到这盒药的核心“档
案”：“我是谁？”——身份信

息：药品通用名、商品名，剂
型、规格，生产批号、生产日
期 、 有 效 期 等 。“ 我 从 哪
来？”——生产源头：生产企业
的详细信息 （名称、地址）。

“我走过哪些路？”——流通轨
迹：药品离开工厂后，经过了
哪些批发企业、配送中心，最
终销售给了哪家药店或医疗机
构 （医院、诊所）；关键的流
通时间节点 （如出库时间、入
库时间）。“我合法吗？”——
监管认证：药品批准文号、是
否在国家药品监管部门有完备
备案。

药品追溯码的核心特点是
一物一码、全程跟踪、信息互
通、来源可查、去向可追、责
任可究。这彻底改变了以前一
药多名、批号难辨、来源不清
的混乱局面。

为什么要建立药品追溯体系

在药品追溯码全面铺开
前，市面上存在这些问题：

1.假劣药品防不胜防：包装
以假乱真，普通消费者甚至药

师都难辨真伪。假药不仅无
效，更可能致命。

2.问题药品难召回：一旦某
批次药品发现安全隐患 （如某
一批药品被污染），想精准、快
速地从市场上收回，效率极
低，难度极大。

3.用药错误时有发生：药品
外观相似、名字相近，容易出
现药师发错、护士用错、患者
吃错的风险。

4.流通环节“黑箱”多：药
品在层层经销商中倒手，监管
难以触及每个角落，非法回
收、篡改批号、冷链断链 （如
疫苗、胰岛素需冷藏） 等问题
暗藏风险。

药品追溯体系的建立，织
就了一张覆盖全国、贯穿全程
的“安全天网”，让每一粒药都
暴露在阳光下，让风险无处遁
形。

药品追溯码的好处

好处1：火眼金睛辨真伪，
假劣药品难遁形——消费者是
药品安全的“第一守门人”。把

辨别假药的方法交到了每一名
消费者手中，这大大压缩了假
劣药品的生存空间，尤其在网
购药品、非正规渠道购药时，
这是最直接的查询方式。

好处2：精准召回保安全，
问题药品秒“定位”——风险
控制快准狠。告别“广撒网”
式低效召回，实现点对点精准
打击。最大限度地减少问题药
品对患者的伤害，提升应急事
件处理效率和公众安全感。

好处3：源头清晰责任明，
用药过程更安心——买得明
白，用得放心。提升了整个药
品供应链的透明度，倒逼生产
和流通环节更规范。让消费者
买药时心中有底，医疗机构用
药时流程更严谨，出现问题时
责任更清晰。

如何用好药品追溯码

购药时：付款前先扫码，
确认信息完整、一致再购买。
遇到“无码”“假码”（扫不出
或信息错乱） 的药品，坚决不
买，并向 12315 或药监部门举

报。
用药前：拆包装前再扫一

次，核对药品信息 （特别是药
名、规格、有效期） 是否与自
己需要的相符。家庭备药整理
时，也可扫码记录有效期，避
免吃过期药。

配合药店/医院扫码登记：
在药店购药时，配合店员扫码
登记；在医院，理解并配合护
士、药师在配药、发药时进行
扫码核对，这是保障您用药安
全的重要环节。

药品无小事，安全大于
天。药品追溯码，这张藏在药
盒上的“电子身份证”，绝非多
此一举的摆设。它是国家为保
障公众用药安全筑起的一道坚
实技术防线，更是赋予每一位
老百姓的“安全守护权”。下次
买药吃药前，请记得看看药
盒，找到那个小小的二维码，
拿起手机扫一扫，让它成为您
和家人健康路上值得信赖的

“安全哨兵”。
（柳州市工人医院 卢瑶）

每年的5月8日是世界地贫
日，在广西，人群地贫基因携
带率为20%左右，也就是说，5
个广西人中就有1人携带地贫
基因。

地中海贫血简称地贫，因
最早发现于地中海沿岸国家而
得名。地贫是一组遗传性溶血
性贫血，由于地贫基因缺陷导
致血红蛋白成分改变，引发慢
性溶血和贫血。地贫分为 a地
贫和β地贫，a地贫又分为：静
止型、轻型、中间型 （血红蛋
白 H 病）、重型 （巴氏水肿
胎），β地贫可分为：轻型、中
间型、重型。

地贫可以治疗吗

目前尚无药物和成熟的基
因治疗方法。因为它是基因缺
失或突变导致的遗传性贫血，
一般轻微贫血不会对人体造成
影响，但严重贫血会使人体组

织得不到足够的氧而致病。比
如最常见的营养性缺铁性地
贫，是由于人体内没有足够的
铁元素，可能从食物中摄取不
足，也可能失血导致铁丢失过
多，使用铁剂或食用含铁量高
的食物可以纠正。对于地贫基
因携带者无需治疗，中重型地
贫患者需要定期输血，或进行
骨髓移植。

地贫的症状

1.静止型或轻型地贫：没有
明显症状或症状轻微，不影响
日常生活与工作，无需特殊治
疗，但可能会将异常基因遗传
给下一代。此类型地贫通常易
被忽略，若未经检查，该类人
群并不知道自己是地贫基因携
带者。

2.中间型地贫：临床表现差
异很大，会有不同程度的贫
血、疲乏无力、肝脾肿大以及

轻度黄疸等症状，严重者需要
定期输血和排铁治疗。感冒发
热等应激状态或服用一些药物
后，会诱发急性溶血而加重贫
血，甚至发生溶血，危及生命。

3.重型地贫：重型a地贫胎
儿多在孕晚期出现水肿综合
征，超声检查提示胎盘厚、胎
儿心脏大、胸腔与腹腔积液，
可能胎死宫内或出生后死亡；
通常孕妇也会出现一些并发
症，甚至危及生命。

重型β地贫患者出生时一般
没有临床症状，通常在出生 3
个月至 6个月开始出现逐渐加
重的贫血，伴有面色苍白、肝
脾肿大、黄疸、发育不良等。
如果不进行规范治疗，随着年
龄的增长会逐渐出现头颅变
大、额部隆起、颧骨突出、眼
距增宽、鼻梁塌陷等典型的地
贫特殊面容；容易出现呼吸道
感染及心力衰竭等并发症，危
及生命，需要终生给予规律输
血和排铁治疗，或进行造血干
细胞移植。如果不进行治疗或
治疗不及时、不规范，患者很
难活到成年，多在5岁前死亡。

如何进行地贫筛查

地贫是遗传病，只会遗

传，不会传染。因此，如果父
母染色体上携带有地贫基因，
后代就有可能遗传这种异常基
因，也就有可能患上地贫。

夫妻双方可进行血常规和
血红蛋白电泳检查，如果血常
规提示MCV和MCH低于正常
参考值或者血红蛋白电泳检测
异常，则考虑是地贫基因携
带，需要进一步进行地贫基因
和铁蛋白检测。

地贫是常染色体隐性遗传
病，多数人只是地贫基因携带
者，不表现出任何症状或者症
状轻微，多在体检或地贫家系
调查才被发现，因此要了解地
贫患病或者携带情况，必须接
受正规地贫筛查和基因检测。

夫妻双方都是地贫基因
携带者能生育健康宝宝吗

如果夫妻双方携带的是不
同类型的地贫基因，不会孕育
中重型地贫儿。如果夫妻双方
携带的是同类型的地贫基因
（静止型a地贫除外），则有一
定几率孕育中重型地贫儿。

在怀孕后，需尽早进行产
前诊断，确认胎儿的地贫基因
类型，必要时采取相应医学干
预措施。应在孕前做好遗传咨

询，每次怀孕都应尽早做产前
诊断。

如何预防和及早发现地贫

一级预防，即婚前孕前预
防：新婚夫妻或计划怀孕夫妻
在婚前或孕前进行血常规检
查、血红蛋白分析，对地贫筛
查阳性夫妻进行基因检测，明
确夫妻双方地贫基因携带状
况，指导同类型地贫基因携带
者孕期尽早接受产前诊断，或
选择胚胎植入前遗传学诊断技
术受孕，达到优生目的。

二级预防，即产前预防：
夫妻双方均为同类型地贫基因
携带者 （静止型a地贫除外），
需要在怀孕后尽早进行产前诊
断，确定胎儿地贫基因类型，
评估胎儿出生后患严重贫血的
风险。对确诊孕育重型地贫胎
儿的孕妇，建议尽早采取干预
措施。

三级预防，即地贫患儿早
诊早治：对新生儿及健康体检
中发现的贫血患儿进行地贫筛
查，做到早发现、早治疗，预
防和减轻疾病对患儿身心的影
响，改善患儿的生活质量。
（柳州市人民医院 叶云飞）


