
「就診、治療、痊癒」，也許是生病後還算理想的標準作業流程。在防治
所，治療的方法往往是服藥，而「藥局」通常是病人就診的最後一站。設置於
電梯與樓梯的中間，讓人不致於迷失方向，記得在離開前拿藥。
「叮咚！」叫號燈響起，下一個號碼亮了，病人走近藥局，從窗口伸出一

雙手，病人接過一袋藥。那是藥師的手，調劑發藥則是她的日常。
看似重複的工作，但在主打「胸腔病」與「結核病」專業的診所，調劑

的內容除了熟練外，更需要依患者病況不同而有更高的專業與專注度。王藥師
是怎麼從年輕時就開始，與「第一胸腔病防治所」（以下簡稱防治所）締結超
過三十年的緣分呢？

與防癆協會緣起

出生在民國50、60年代的所有人，
對在校園裡販售的「防癆慈善紀念票」
都有記憶。王藥師也是，回憶起當年：
「從小學一路買到大學，還有紅十字會
的紀念票和愛盲鉛筆呢！」雖然後來就
沒在學校賣了，「防癆協會」這幾個字
還是深深烙印在腦海。

總之，生長在這樣的時空背景，
「防癆協會」是耳熟能詳的機構，也知
道募款是用來幫助結核病人。只是對於
這個協會還有個防治所，卻要等到幾乎
是真正要來工作時才知道。

藥學系畢業後，王藥師先在學校
的實驗室擔任研究助理，跟著教授做動

物實驗，過了一段與典型藥學系學生在
藥廠、醫院等正規職涯外不同的探索。
後來，經過教授推薦，到了臺北榮民總
醫院（以下簡稱北榮）當兼職藥師。

繁忙又精實的藥師生活就此展開，
如產線般的藥局，每個藥師在調劑與發
藥間輪調。上週一、三、五全天的王藥
師，恰好被安排在門診量最多的三天。
一個兼職藥師最忙碌，會不會覺得不
公平？她卻認為「來就是要幫『忙』，
在閒的時候上班似乎意義不大？」，秉
著這份服務熱忱，28歲的王藥師很認
真的繼續維持這樣的班表。

第一胸腔病防治所的藥品安全守護者：
藥局藥師

第一胸腔病防治所 王蘭青 藥師
（ 文字整理：江怡瑩 ）
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因緣際會來防治所上班

機會總是在不經意的時候出現，
留給準備好的人。當時防治所恰好缺藥
師，因工作地點離家較近，經由同事推
薦就應徵上了。

住在臺北市近郊的王藥師，每天
搭公車通勤到北榮，總是在「防癆協
會站」（現改為「民權西路站」）換車，
路途遙遠。雖然從沒探究防癆協會究竟
在哪，甚至不知道還有個診所，王藥師
心想可以少換一次車，不用輪值夜班，
自己平常也有為胸腔科、結核病藥品調
劑的經驗，很熟悉。考量種種優點，於
是答應這份工作，命運也就這麼接上
了！

由於這位同事的幫忙，種種機緣
下，王藥師開始在防治所當藥師，一晃
眼三十年就過了。

時代下的藥師工作

民國80年，王藥師一踏進防治
所，病人數開始直線上升。猶記到達巔
峰時：「兩個醫師，一個早上一百四十
張處方。」這樣的忙碌，有時甚至中午
需要和藥局主任輪流休息，因為有的醫
師早上的門診，看到下午診開診了都還
沒結束。

為什麼有這麼多病人呢？這是我
完全無法想像的光景。有趣的是，藥師
回憶聽以前掛號室同仁說，104查號臺

也幫了一把。曾經有病人是向104查號
臺詢問防癆局電話，或是結核病要去哪
個診所，而被轉介來此。無形中被 104

推薦了，也曾有名人來這裡治療結核病
呢！

那後來為什麼病人越來越少呢？
藥師說，很可能是健保開辦的關係，也
可能是結核病不再只由本所診治，分散
到各醫院。雖然現在仍有許多跨縣市來
就診的病人，但以前數量更多，常常遇
到從花蓮、臺東，甚至金門的患者。對
藥師來說，「外縣市結核病人數減少」
代表病人不用千里迢迢來看病，可以就
近看醫生。也許這也就是本所結核病人
數下降的原因之一吧！

每天幾近相同的調劑，除了病人
數的增減外，以前和現在有什麼差別
嗎？原來，科技的進步帶動資料的電子
化，也改變了不少藥師的工作內容，原
本需要手寫的藥袋，逐步改為電腦列
印，藥品的數量統計也由人工作業改為
電腦自動計算。

▲ 以前的手寫藥袋，需要藥師親自勾選藥品
類別，現在則為電腦列印。
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在防治所的學習與成長

另外，藥事法規中對藥廠有 GMP

的規定，以及藥物包裝以排裝為主的趨
勢，則讓調劑的工序化繁為簡。不再需
要親自調配藥水，也大量減少「數藥」
的工作。

藥師懷念起以前和主任輪流，將
罐裝的藥粒，裝進透明夾鏈袋的數藥時
光，敬佩主任的神速。「單單一個上午
就數了上萬顆的藥粒！」

這位陳主任不僅是工作上的主管
和夥伴，更是一位導師，建立王藥師工
作的好習慣：「紀錄」。藥師彷彿展示
古董般，秀出泛黃的筆記本，那上面記
錄從以前到現在使用的藥品及其用量，
以及各種需要注意的事項。這個好習
慣，至今仍受用無窮，在預估藥品、年
度預算的時候特別管用。也讓這些泛黃
的「紀錄」，見證所有工作的軌跡。

閒談間，我發現櫃檯上放了一只
放大鏡，傻呼呼的詢問原因後，得到
「老花」的答案。算一算，藥師當年來
防治所時和我年齡相仿，歲月在身體留
下痕跡，防治所今昔亦有差別，但不變
的是藥師仍保有熱忱。

曾經有個病人在一個月內來看病
兩次，想要重複領吸入劑。藥師本著職
業敏感度，追問使用習慣：「一天用幾
次？有沒有超過八次？」這才終於找出
問題點。原來，這款吸入劑是需要時

用，雖然效果強，但次數頻繁，就會出
現副作用，且藥效遞減，到時救命不成
反延誤病情！藉這個機會，藥師詳細衛
教，叮囑病人正確的使用方式，要他定
期使用另一款他領過的維持用吸入劑，
期望病人減少發作、有效控制病情。

這樣的時刻，總是讓藥師在工作
中找到「服務人群」的意義。除此之外，
因應時代不斷演進，作為一位防治所藥
師，也有許多「功課」要完成。自從
主任退休後，藥局剩下全職一人，有責
任也有學習。舉凡請購、入庫、藥房管
理，乃至管制藥品申報、結核二線藥申
報審核上傳、每月業務報告等，無不親
力親為。其中作業流程的電腦化，都需
要再重新適應。「遇到了就學，豐富自
己的經驗！」樂觀的王藥師這麼說。試
想，在職場上要一直保持開放的心態實
在不容易，如何實踐「活到老學到老」
更是一輩子的課題。

日復一日，從藥局的窗口，藥師
遞送一袋一袋的藥品，期望病人按時服
用， 得 到
治 療。 看
似 平 凡 的
每 一 天，
只 要 生 命
延 續， 都
意義非凡。 ▲ 過 去 以 罐 裝 藥 粒 為 主， 以

藥盤、藥杓（右）數藥裝袋，
現在則以排裝（ 左 ）為主。
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