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□ 本报记者 张雪泓

　　一条视障人士的热线诉求，催生了一
份检察建议，撑起了特定群众权益的“保护
伞”。近日，在北京市石景山区人民检察院
的监督履职下，石景山区首个智能化过街
音响提示装置安装成功，视障人士过马路
不再恐慌。
　　“能不能在地铁6号线杨庄站苹果园大
街十字路口那里加装人行横道红绿灯语音
提示呢？过红绿灯时我总担心走错会有危
险。”去年2月，通过查询12345热线涉公益损
害的无障碍环境建设投诉工单，检察机关
发现了视障人士张女士安全出行的困扰。
　　据了解，根据无障碍环境建设法等相关
法律规定，城市中心区、残疾人集中就业单位
和集中就读学校周边的人行横道的交通信号
设施，应当按照标准安装过街音响提示装置，
使视障人士等特定群体平等参与和融入社会
生活中，保障其通过声音提示安全、安心地过
街，避免因无法识别交通信号设施而发生
危险。
　　发现上述公益受损线索后，石景山区
检察院公益诉讼检察部门检察官立即前往
苹果园大街十字路口处。经调查核实，该十
字路口是行人到达附近地铁站、文化中心
等地的必经路口，周边还有不少商业区和
居民区，日常车流量较大、来往行人多。石
景山区有视力残疾人2600余人，上述路口所
在的苹果园街道视力残疾人有近400人，加
之周边存在的对无障碍设施有需求的老年
人、色弱患者等视力不佳者，该点位对过街
音响提示装置的需求广泛而迫切。
　　据悉，此前，石景山区在推进无障碍环
境建设方面已有不少积极探索，已在辖区
多个路口安装了红绿灯过街音响提示装

置，但尚未形成连续、规范、安全的无障碍
通行环境。在全面调查核实基础上，2024年
10月，石景山区检察院向相关行政机关制发
检察建议，建议依法履行监管职责，对涉案
点位的人行横道交通信号设施按照标准安
装过街音响提示装置，保障视觉障碍者安
全出行。相关单位积极回函，表示对检察建
议内容高度重视，已积极采取措施开展整
改工作，对涉案点位人行横道新增安装过
街音响提示装置事宜已制定规划建设方案
并正在申请立项中，拟于2025年1月完成安
装工作。
　　2025年1月6日，检察官组织区残联和
相关行政机关等对过街音响提示装置改造
落实情况进行跟踪验收和交换意见，并邀
请张女士对新增的过街音响提示装置进行
体验和评估，及时将改进建议移送相关部
门，成功推动新装14处过街音响提示装置，
将该片区域内已有的盲道、无障碍坡道和
无障碍卫生间等更多无障碍设施连接起
来，推动形成连续性、整体性的无障碍通行
环境。
　　案件办结后，检察官持续关注监督效
果，推动行政机关综合统筹各类群体权益，
进一步将已安装的过街音响提示装置升级
为全市最新试点的交互式触发智能辅助出
行设备。如今，视障人士只需手机连接蓝牙
并打开智能辅助小程序，到达红绿灯附近
时，过街音响就会自动感应到有视障人士
靠近并触发语音播报，提示其此时信号灯
为红灯还是绿灯。
　　前不久，石景山区检察院再次组织视障
人士、区残联和行政机关代表等参与整改验
收，推动对视障人士出行造成安全隐患的“梗
阻”的解决，切实保障了视障人士等特定群体
合法权益。

检察建议“治愈”
视障人士过马路恐慌

  据了解，目前在我国获批上市的司美格鲁肽有“降糖版”和“减重版”
两种。“减重版”适用于在饮食控制、体力活动增加基础上的成人长期体重
管理。“降糖版”则适用于2型糖尿病患者的治疗，不用于减重治疗。替西帕
肽适用于在饮食控制和运动基础上，接受二甲双胍等药物治疗血糖仍控
制不佳的成人2型糖尿病患者。
  北京某三甲医院一名普外科医生介绍，使用司美格鲁肽后，部分人群
会出现胃肠道不适症状，如恶心、呕吐、腹泻，以及腹胀感等。如果在不符
合用药条件的情况下随意使用甚至滥用，可能导致胰腺炎、甲状腺髓样癌
等严重后果。
  该医生表示，如果确有必要通过注射司美格鲁肽减重(目前我国减重
版仅有注射液)，第一个月只能每周注射0.25mg，注射之后还应该到医院
对体脂率、肌肉含量、血糖血脂等进行检测，如果效果不好或者已经影响
身体指标，建议立刻停药。

  记者在走访医院过程中，还遇到了医生直接门诊开药的情况。在北京市
某三甲医院，在记者说出“想快速减肥”后，医生在明知记者体重不超重
(BMI21.6，在正常范围内)且没有经过任何前置检查的情况下，直接同意开
方，其间只简单询问了“有无甲状腺髓样癌的病史或家族史”“有没有2型多
发性神经瘤”等问题。在记者一一回答问题后，医生随即开具了处方，临床诊
断结果为“体重异常增加”，药方为司美格鲁肽注射液[3ml(1.34mg/ml)预充
式]一支，用法：每次1mg皮下注射，每周一次。医生同时还开了配合使用的针
头，总计758.28元。
　　之后，记者顺利缴费并拿到了药品，医生还手把手教记者该如何注射，
特别强调“一定要避开肚脐一拳范围内的位置”“拔针后再松开注射按钮，避
免血液回流”等。

吃了粒“减肥神药”，连吐3天去急诊
记者调查滥用处方药减肥现象

□ 本报记者 孙天骄
　　
　　“因为自控力一般，想短期快速瘦下来，
决定自己打药试试”“想减肥，了解到一个好
东西，随便吃躺着就能瘦”“口服司美，一个
月掉了13斤，好爽”“打了15针，瘦了快40斤，
继续加油”……在社交平台上，有大量“减肥
神药”的传说。《法治日报》记者了解到，这些
“神药”实际上是司美格鲁肽、替西帕肽(又
名替尔泊肽)等处方药。
　　有医务人员告诉记者，司美格鲁肽、替
西帕肽等在临床上有明确的适应证和禁忌
证，不仅需要医生开具处方，而且即便是体
重超重人群，在就诊时也需要经过严格的诊
断评估，才可能获准用药，绝非所有人都可
以随意尝试的“减肥神药”。
　　为何处方药成了“随便吃、能躺瘦”的
“减肥神药”？实践中，上述处方药是否真的
可以随意获取？又该如何依法开展打击
治理？

随意用药风险极大

　　“千万千万不要随便打司美格鲁肽！”
这是四川女生小芝在惨痛经历后得出的
结论。
　　一年多以前，小芝因工作压力大，每
天回到家都疯狂吃东西，一个月不到胖了
十几斤。因为工作有上镜需求，在朋友推
荐下，她在线上平台购买了司美格鲁肽注
射液。打了第一针后，她立刻感到了强烈
的不适。“整个人一直想吐、恶心，而且浑
身毫无力气，一口饭都吃不下，吃进去任
何东西都会立马吐出来。也没法睡觉，躺
下就难受，我那两天是在沙发上坐着睡
的。严重的时候，整个人手脚都动不了，嘴
也说不出话来。”
　　一周后，小芝虽然瘦了8斤，但整个人
面黄肌瘦，见过她的人都对她的健康状况
充满了担忧。后来实在撑不下去了，小芝
去了医院，医生告诉她，司美格鲁肽非糖
尿病患者不能打，尤其小芝是低血糖，打
了之后身体会有严重不良反应，只能通过
多喝水、多运动提高代谢尽快把身体中的
药物排出去。

　　小芝的经历并非个例。在社交平台上，
不少人把司美格鲁肽、替西帕肽等处方药奉
为“减肥神药”，有人在毫不了解药物适应证
和禁忌证的情况下随意用药，导致健康
受损。
　　来自河北唐山的郭女士今年31岁，身高
1.63米，体重常年在120斤上下浮动。一直很
想成为“骨感美女”的她，在刷帖时了解到司
美格鲁肽对减肥有“奇效”。于是，今年3月，
她通过一自称“日本代购”的网友，以398元
购买了大剂量的7mg×10粒的司美格鲁肽片
剂。结果她只吃了一粒，就连吐了3天，去急
诊又输液又打针，身体才慢慢好转。急诊医
生了解情况后当场训斥她：“过量服用会对
身体造成严重损害！”
  北京某三甲医院一名普外科医生介绍，
目前司美格鲁肽和替西帕肽作为处方药，都
有严格的处方开具规定，只有确诊2型糖尿
病的患者才可以开具。即使是“减重版”司美
格鲁肽，其开具和使用也是非常严格的，药
物使用要求应针对体重指数BMI大于30(比
如身高1.75m、体重95kg)的肥胖人群，或者体
重指数BMI在27.5到30之间，但同时具有一
种或以上超重相关合并症（例如高脂血症、
高血压、阻塞性睡眠呼吸暂停以及心血管疾
病等）的人群。

线上线下都能买到

　　为验证上述处方药是否能随意获取，记
者近日走访了北京市多家三甲医院。
  在北京市海淀区某三甲医院，当记者阐
明来意后，门诊医生立刻回复道：“我们这开
不了，只有确诊糖尿病才能开，你去把号退
了吧。”而在另一家三甲医院，门诊医生虽拒
绝，但表示可以出具外购处方，记者去医院
附近的药店出示后就能购买。在咨询了“是
否有甲状腺方面的问题”“血糖是否正常”等
问题后，医生拿出一沓已经打印开具好的外
购处方，抽出一张，将上面的“病情及诊断”
一栏已有信息“2型糖尿病”直接用笔划掉，
改成了“体重增加”。
　　值得注意的是，这张外购处方就是一张
约A5纸张大小的普通打印纸，上面除医生
签名外，没有任何盖章、水印等防伪标识，甚

至有些字迹因为打印机缺墨而模糊不清。
　　有了医生开具的处方后，记者在药店购
买司美格鲁肽“畅通无阻”，甚至在一些药店
可以不按照处方显示剂量买药。
　　一位长期使用司美格鲁肽注射液的受
访者告诉记者，有时就算没有正规医院处
方，药店处方医师简单询问个人情况后也可
以购买司美格鲁肽。
　　而在线上买药平台，想获取处方药也并
不难。在某线上买药平台检索相关药品后，
同城和外地都有多家药店可配送司美格鲁
肽注射液等药品。记者随机点进一家店铺，
选中7mg规格699元的司美格鲁肽片后，显
示需添加处方药问诊信息。填写时，该药品
对应确诊疾病已自动显示“2型糖尿病”，记
者点击确认并提交问诊信息后，平台未作进
一步核验即通过了处方认证环节，随后便可
以付款购买。

社交平台肆意引流

　　记者调查发现，在社交平台上存在着
大量以“减肥经验帖”做包装的引流帖，一
旦有人留言询问药品来源，博主就会推荐
某药商的私人联系方式，将人引向私下交
易。还有不少帖子以“效力更强”等为由，
强推日本版本、英国版本等境外版本的司
美格鲁肽，孟加拉国版本、日本版本的替
西帕肽等，宣称“靠谱代购”“直邮”“买多
了便宜卖”等。
　　例如，一则帖文“瘦是瘦了，体重一直
掉……”配图是一张自己正在肚脐附近注射
针剂的画面，文案中带有“替西”的标签。
  记者私信该博主后，对方很快发来一个
账号，称“之前他们有实体店铺的，现在关
了，可以加V联系”。记者添加对方为好友
后，对方立刻甩来一张价目表，上面写着各
种版本的替西帕肽，从一盒一针2.5mg283元
到15mg3080元不等。
　　在一则“记录口服司美第一天，身高
158，空腹体重63.45kg”的帖子下方，记者留
言询问“哪里可以买到”，一天时间内有7
名网友私信提供渠道。他们有的称是做日
本代购的，可以长期供应日本版本司美格
鲁肽，还有的称自己买多了，表示可以一

起“分享”。
　　记者随机添加了3名“药贩”的联系方
式。沟通过程中，记者明确表明自己是第一
次用药，没有进行过任何相关检查，但对方
都表示可以直接用药，没有副作用。只有一
名“药贩”称可以先从小剂量3mg版本吃起，
剩下两名则强烈建议记者想瘦得快就要买
大剂量的，推荐7mg甚至14mg版本。
　　有的“药贩”还提出可以“走平
台”，随即将记者想要下单的药品在
二手交易平台上设置了链接——— 商
品没有任何文字描述，只有一张药
品价格截图。而在该账号店铺内，点
开商品评价可以看到，已售出商品
中有不少都以这种形式呈现。
　 这种“个人药贩”卖的药本身就可能存
在问题。
　 记者联系到一名药商“依依”，看到她朋
友圈中发的全是“燃脂咖啡”“燃脂豆”等减
肥食品，于是提出疑问。“依依”回复称，是因
为司美价格有点高，所以不太主推。紧接着，
她发来一系列该产品的介绍，称这是英国进
口纯植物提取的、零不良反应、减重效果优
于注射类司美1.2倍。在其介绍中，产品包装
盒上的“CXUNN”是英国首富出资12亿美元
打造的实验室，专门做相关科研。
　　记者在网站上检索“CXUNN”，并无任
何“英国实验室”等新闻信息。但在某社交平
台上，“CXUNN”词条归属于“初寻××品牌
官方”的账号，目前该账号最新内容都在卖
课，称688元招代理赚钱。
　　在调查过程中，一则消息频频出
现在记者的社交平台首页——— 减肥新
药“玛仕度肽”即将上市……玛士度肽
在这些帖子里被称为“减肥药界的爱
马仕”，因为“比其他药效果更好，副
作用更小”。相关帖子下方已有不少网友
跃跃欲试，静待药品上市就“试水”。
  对此，受访业内专家表示：“目前该药品
仍在临床试验阶段，即使上市了也会有明确
的适应证和禁忌证。要警惕把药品奉为‘减
肥秘方’‘减肥神药’的情况和背后可能存在
的水军推波助澜行为。”

漫画/高岳  

□ 本报记者 孙天骄
　　
　　不止一位医生明确指出，司美格鲁肽、
替西帕肽等在临床上有明确的适应证和禁
忌证，不仅需要医生开具处方，而且即便是
体重超重人群，在就诊时也需要经过严格的
诊断评估，才可能获准用药。
　　然而，《法治日报》记者近日调查发
现，上述药品不仅在社交平台上被炒成
“减肥神药”，有大量引流帖存在，而且在
线上买药平台和线下药店也能轻易买到。
值得注意的是，还有不少境外版本“减肥
神药”私下交易盛行。
　　为何处方药会被炒作成“减肥神药”？对
这种处方药滥用的行为该如何有效监管？为
此记者采访了中国卫生法学会常务理事邓
利强和北京盈科(上海)律师事务所高级合
伙人邵颖芳。
　　记者：您如何看待处方药被炒成“减肥
神药”的现象？
　　邓利强：我认为还是要看到这一现象
的深层原因，首先是“减肥”的市场需求确
实真真切切地存在。如今，肥胖已经不是
单纯的审美问题，国家卫生健康委发布的
《体重管理指导原则(2024年版)》中引用的
研究预测表明，若我国超重肥胖问题得不
到有效遏制，2030年我国成人超重肥胖率

将达到70 . 5%，儿童超重肥胖率将达到
31.8%。由肥胖引发的慢性病，每年导致的
直接医疗支出已超过3000亿元。甚至有研
究预测，如果不采取有效干预减肥，到2030
年，我国肥胖相关医疗支出将占到医保总
额的22%。
　　其次，虽然减肥已经成了一件大事，但
当前减肥对大多数人而言依然是痛苦的，
正常的节食、适量的运动很难快速瘦下
去，而且需要长期坚持。在减肥药大火之
前，减重手术也曾火过一段时间，对比手
术，药物在安全、方便、效率方面的优势倍
增，因此，如果有快速见效的减肥药，其
“大火”也是必然。
　　最后，目前对于“处方药”和“非处方药”
区别的宣传不够到位。处方药必须凭医生处
方在医院或药店进行购买，一旦被滥用产生
严重毒副反应，后果可能是致命的，健康人
群的非治疗使用也可能直接挤兑了真正需
要使用这类药物患者的用药资源。但很多人
对处方药知识缺失，对药物副作用不熟悉，
所以在选择减肥方法时，难免会“自动忽视”
减肥药的副作用，容易出现随意购买处方药
的行为。
  记者：目前社交平台上有博主利用“减
肥经验帖”引流，引导私下交易处方药的行
为，尤其是背后可能存在的境外药品买卖行
为，可能存在哪些法律问题？
　　邓利强：我国对药品经营有着严格的规
范。药品管理法明确规定，无药品经营许可
证的，不得经营药品。无论是处方药还是非
处方药，在没有获得相应许可的情况下，任
何单位或个人都不允许销售。《处方管理办
法》也强调，处方药应当凭医师处方销售、调
剂和使用。这意味着，私下交易药品行为是
违法行为。
　　刑法修正案(十一)出台前，销售未经
批准进口的药品行为大多数被认定为销
售假药罪，刑法修正案(十一)出台后，该行
为基本被认定为妨害药品管理罪。走私、
销售境外药品，无论是被认定为走私罪还
是妨害药品管理罪，都会受到较重的刑事
处罚。
　　邵颖芳：社交平台上泛滥的减肥内容
已形成完整的黑产业链，通过伪装成经验
分享的广告引导私下交易，可能涉及行政
罚款，严重的还可能涉嫌违法犯罪。根据

药品管理法相关规定，无证经营出售处方
药的，面临没收药品及违法所得，并处以
货值金额15倍至30倍的罚款。按规定可以
发布广告的处方药，只能在国务院卫生行
政部门和国务院药品监管部门共同指定
的医学、药学专业刊物上发布，变相发布
处方药广告的处20万元以上100万元以下
罚款，多次发布虚假广告的，可能面临最
高200万元的罚款。涉嫌诈骗他人钱款的
行为还可能构成诈骗罪。传销式发展下线
的代理模式，还涉嫌组织领导传销罪。
　　另外，诱导销售处方药还涉嫌违反刑法
的其他严重罪名。即便药品本身为境外正
品，但如果未取得中国注册批准生产、进口，
也会构成妨害药品管理罪，面临最高7年有
期徒刑的刑罚，并处罚金。而司美格鲁肽和
替西帕肽都是需要冷藏保存的，在运输过程
中可能产生变质，我国法律对于变质的药品
直接定性为“假药”。刑法中，生产销售假药
罪，最高可判处死刑。
　　记者：在调查中，记者发现线上和线下
都存在没有处方也能购买处方药的问题。为
何会出现这种漏洞？
　　邓利强：按照相关法律法规，处方药
必须凭医师处方购买。近年来，随着线上
购药平台的增加，在网上购买药品已成为
公众获取药品的重要途径之一。《互联网
诊疗监管细则(试行)》明确，严禁在处方
开具前，向患者提供药品。《药品网络销售
监督管理办法》也将处方审核前置，强调
“先方后药”的销售流程。但从现状来看，
患者选择线上购买药品时，某些平台仅要
求填写姓名、性别、年龄、确诊疾病等基本
信息，并未强制要求上传医生处方。购买
人如果虚构病史，系统甚至可以直接跳转
至“医生开方”界面，很快开出处方，顺利
结算购药。所以说，网络购药平台在处方
的获取、审核和保存等关键环节控制上目
前还存在很大的不足。线下有些药店售卖
的处方药也存在不同程度的审核不严
问题。
　　邵颖芳：司美格鲁肽等被随意获取，和
部分平台和药店的责任缺失、经济利益驱动
有莫大的关系，同时也与行政监管执行难度
大、违法成本低有关。《药品网络销售监督管
理办法》要求第三方平台需对经营者资质履
行审核义务，但实践中往往平台责任都被转

嫁给了商户。当前监管侧重于终端销售者，
对平台的责任认定模糊，尤其对于“爆款药
品”带来的显著流量溢价，平台往往缺乏主
动整治违规商户的动力，导致风险持续
累积。
  进一步说，处方药滥用现象的频发虽
然是源于经济利益驱使下的铤而走险，但
也能够从侧面反映出处方药监管的滞后
性。药品网络销售监管面临数据割裂的难
题，医疗机构、医保系统、药监平台未建立
统一接口，导致处方真伪难辨，依赖用户
上传的影印件，为伪造留下空间；同一处
方多次反复购药无法预警；通过私域交易
规避追溯，监管部门难以取证等诸多
问题。
　　记者：如何才能有效规范处方药的销售
和使用？
  邓利强：亟须加强对处方药销售的精
细化监管。首先，处方药的获取与使用应
严格遵循相关法律规定，由有资质的医生
开具处方，患者经医生诊疗后在医疗机构
或正规药店凭处方购买。另外，随着互联
网诊疗行为的增多，相关部门要加强对互
联网医生的资质审核和管理，不仅要确保
互联网医生具备相应的专业水平和执业
资格，也要严格规范开方流程，对极速开
方等行为进行严格限制和监督。同时，还
需要建立严格的网络处方审核制度，利用
先进的技术手段对处方的真实性、有效性
进行查验，确保处方来源合法、合规。监管
机关要加大对违反药品管理法和《处方管
理办法》行为的处罚力度。
  邵颖芳：应建立全国处方共享平台，利
用区块链技术实现药品全流程追溯，对
GLP-1类降糖药等热点药物实施“人脸识
别+处方视频核验”，首次开具不允许线上
进行，对于非糖尿病患者购买或者糖尿病
患者超量购买进行预警干预，完善监督技
术，加大执法力度，压实平台主体责任，要
求风险提示前置，承担连带责任。
  还应通过公益广告普及药物滥用危
害，加强科学减重的公众教育，重构公众
的医疗价值观——— 处方药不是商品，是维
系生命健康的严肃医疗手段。只有法律法
规、监管技术、行业自律和公众教育形成
合力，才能真正遏制这场裹挟着商业利益
的健康冒险。
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