
邀请函 
从临床角度监测药物不良反应 

利用基因检测提升临床用药质量 
 

尊敬的    老师，您好！ 

    我们邀请了来自台湾的药物不良反应相关领域顶尖专家李明达博士，将于 2014 年 2 月 28 日

下午和各位分享临床用药风险以及如何根据基因检测来提升用药质量的宝贵经验，欢迎您的参与。 
 药品存在两重性，它具有治疗疾病的作用，但也存不良反应。无论是药品上市前审评还是上市后

的再评价，都需要衡量治疗人群使用药品获得的治疗收益和可能面临的风险。 
 国内外皆有研究证实某些药品（如卡马西平和别嘌醇）引起的重症药疹与特定基因类型相关。根

据相关药物基因组学研究成果所研发出来的基因检测，已被国际间临床医师认可，在用药前进行

相关基因检测，并已在许多地区成功减低药物引起的重症药疹。 
 另外通过检测某些与药物代谢相关的基因，能评估常见心血管用药华法林的合适剂量，提升病患

用药安全，防止因不良反应的产生所造成的危害病患生命的风险。 

 

日期：2014年 2月 28日(周五) 
时间：PM 14 : 00  PM 17 : 30 
地点：陕西人民医院制剂楼 3楼中心实验室学术厅 

时间  议程  讲者 

14 : 00 – 14 : 15  主席致词 
蒋宏伟 科教处处长 

陕西省人民医院 

14 : 15 – 14 : 20  介绍主讲人 
蒋宏伟 科教处处长 

陕西省人民医院 

14 : 20 – 15 : 20  通过基因检测评估华法林最适用药剂量  李明达 博士 

15 : 20 – 15 : 45  讨论 

15 : 45 – 16 : 05  茶歇 

16 : 05 – 17 : 05 
运用基因检测防止卡马西平与别嘌呤醇造成

的严重药诊 
李明达 博士 

17 : 05 – 17 : 30  讨论 

 

陕西省人民医院 

                                                           世基生物医学股份有限公司 

                                                         北京思尔成生物技术有限公司 



讲者介绍 

李明达 博士 

                                                                               

学历: 英国剑桥大学博士 

经历: 中国医药大学(台湾)助理教授、 

中南大学(长沙)客座教授、 
理化学研究所 整合医学科学中心(日本) 实验室主持人     

专长: 

 利用各种高通量基因研究仪器来寻找与罕见疾病、慢性病及药物引起不良反应的相关基因。 
 这些基因可以成为研究新方向也可应用于临床，例如药物开发及生物标记。 

主要研究领域包括药物基因组学、基因体医学及转译医学。 
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