
110 / 5 / 11

組別：第 2組

組員：陳怡文、潘萫嬑、簡潔藥師

實證醫學競賽



臨床場景

• 臨床情境：5 0 y r林先生，H T  1 7 5 c m，w t 9 2 k g，H i s to r y : D i a b e te s。
醫師檢查其抽血報告發現林先生的H b 1 A c = 1 0 . 2 %，因此為他加開立
S i ta g l i p t i n以控制血糖。林先生上網查詢資料，看到S i ta g l i p t i n
( J a n u v i a ® )在網上有造成胰臟炎甚至是胰臟癌的疑慮，並在電視節目
上也聽聞肉桂 ( C i n n a m o n )有控制血糖的功效。

• 病人詢問藥師：

1 . 請問S i ta g l i p t i n ( J a n u v i a ® )真的會造成胰臟炎或胰臟癌嗎？

2 . 肉桂 ( C i n n a m o n )真的可以降低糖化血色素嗎？

3 . 能不要吃醫師加開的 J a n u v i a嗎，改吃其他藥物或其他血糖控制方法？

問題 A S K
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問題 A S K

背景資訊

1 . 定義：

由於胰島素抗性不足以及和胰島素相對分泌不足有關，特徵為高血糖。

2 . 診斷：

• 8小時空腹血糖值 ( F P G )＞1 2 6 m g / d l

• O GT T後兩小時血糖值> 2 0 0 m g / d l

• H b 1 A c > 6 . 5 %

3 . 治療：

• 口服藥物治療（e x . M e t f o r m i n ,  S G LT 2 i ,  S u f o n y l u r e a s ⋯ ⋯等）

4 . 風險因子：

• 種族 /肥胖 /飲食習慣（高油高糖） /長期久坐

§ 糖尿病 ( D iabetes Mellitus type II)（這邊僅討論第二型）
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臨床問題

PICO 1 :  傷害型問題

中文 英文

P 糖尿病 D i a b e te s  M e l l i t u s

I S i ta g l i p t i n

C P l a c e b o

O 胰臟炎 Pa n c r e a t i t i s

問題 A S K
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臨床問題

PICO 2 :  治療型問題

問題 A S K
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中文 英文

P 糖尿病 D i a b e te s  M e l l i t u s

I 肉桂 C i n n a m o n

C P l a c e b o

O 糖化血色素 G l yc o sy l a te d  h e m o g l o b i n



搜尋策略：關鍵字

選擇P I C O 2，原因：我組對於仿間保健食品，並不像一般藥物相
對熟悉，希望透過實證資料佐證增進這方面的理解

中文 關鍵字 同義字

P 糖尿病 D i a b e t e s  M e l l i t u s D i a b e t e s / D i a b e t i c

I 肉桂 C i n n a m o n / C i n n a m o n  E x t r a c t
c e y l o n c i n n a m o n

c i n n a m o m i c o r t e x
c i n n a m o m i v e r i c o r t e x

C P l a c e b o

O 糖化血色素 G l y c o s y l a t e d  h e m o g l o b i n

g l y c a t e d  h a e m o g l o b i n
g l y c a t e d  h e m o g l o b i n  A

g l y c o h a e m o g l o b i n
g l y c o s y l  h e m o g l o b i n

問題 A S K
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搜尋策略：資料庫

Individual Studies

Synopses of Studies

Syntheses

Synopses of Syntheses

Summaries

Systems

Primary

Database

Secondary

Database

問題 A S K
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搜尋策略：布林邏輯

P I C O

Diabetes Mellitus

Cinnamon
OR

Cinnamon Extract
Placebo

Glycosylated 
hemoglobin

問題 A S K
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搜尋策略：總論

• 關鍵字

• 順序：列為欲評讀文獻

布林邏輯 P & I搜尋
依結果搜尋
其他關鍵字

Randomized
Controlled Trial

Systematic
Review

Cohort
Study

1 . 2 . 3 .

問題 A S K
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Secondary Database: Cochrance Library

檢索
AC Q U I R E
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Secondary Database: Cochrance Library

檢索
AC Q U I R E

1 . 使用 S e a r c h  M a n a g e r 搜尋
2 . 加入布林邏輯 A N D與O R 作搜尋連結
3 . S e a r c h  l i m i t：未限制年份、語言

關鍵字： c i n n a m o n .  
d i a b e t s s
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Secondary Database: Cochrance Library

檢索
AC Q U I R E

搜索結果：
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Primary Database: Embase

1 . 使用 P I C O  s e a r c h，增加效率
2 . 使用 E m t r e e，增加精準度
3 . 使用內建的 S y n o n y m s系統，增加搜尋廣度

檢索
AC Q U I R E

搜索篇數：4 2篇
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Primary Database: Embase

檢索
AC Q U I R E
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1 . 使用 F i l t e r和 L i m i t

• 限縮文獻種類

• 限縮年份為 1 0年內

搜索篇數：1 4篇



Primary Database: PubMed

檢索
AC Q U I R E
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1 . 將關鍵字輸入透過M e S H找出最適當之M e d i c a l  Te r m s
2 . 利用布林邏輯篩選文獻搜尋分類
3 . 使用 C l i n i c a l  Q u e r i e s檢索分類

關鍵字：" C i n n a m o m u m
ze y l a n i c u m " [ M e S H Te r m s ]  
A N D  " d i a b e te s  m e l l i t u s ,  
t y p e  2 " [ M e S H Te r m s ]



Primary Database: PubMed

檢索
AC Q U I R E

※ 使用 F i l t e r 功能以提升篩選效率

1 . 限定適當文章類型：
• M e t a - a n a l y s i s
• S y s t e m a t i c  R e v i e w
• R a n d o m i z e d  C o n t r o l l e d  Tr i a l

2 . 限定搜尋範圍：
• 『 5年內』文章
• 『 F r e e  F u l l  t e x t』文章
• 『 h u m a n』文章

搜索結果：
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Primary Database: 華藝線上圖書館

檢索
AC Q U I R E

關鍵字：

1 . 進階檢索、中文關鍵字
2 . 布林邏輯連接關鍵字
3 . 限定十年內
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Primary Database: 華藝線上圖書館

檢索
AC Q U I R E

搜索結果：
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篩選結果

C o c h r a n c e ( 1 )

C o c h ra n c e ( 1 )

C o c h ra n c e ( 0 )

E m b a s e
S R ( 2 )  R C T ( 1 2 )

E m b a s e
S R ( 2 )  R C T ( 8 )

E m b a s e
S R ( 2 )  R C T ( 8 )

P u b M e d
S R ( 7 )  R C T ( 1 6 )

P u b M e d
S R ( )  R C T ( 0 )

P u b M e d
S R ( 2 )  R C T ( 5 )

華藝 ( 8 )

華藝 ( 2 )

華藝 ( 0 )

符合場景

搜尋條件1：

・有全文

・與P I C O相符

・近X年搜尋條件2：

・最佳證據等級

・刪除重複文章
E m b a s e ,  P u b M e d

S R ( 3 )  R C T ( 1 )

檢索
AC Q U I R E
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文章篩選

標題 年份

E f f i c a c y  a n d  s a f e t y  o f c i n n a m o n i n  t y p e  2 d i a b e t e s  
m e l l i t u s a n d  p r e - d i a b e t e s p a t i e n t s :  A  m e t a - a n a l y s i s  a n d  
m e t a - r e g r e s s i o n

2 0 1 9

T h e  i m p a c t  o f c i n n a m o n o n  a n t h r o p o m e t r i c  i n d i c e s  a n d  
g l y c e m i c  s t a t u s  i n  p a t i e n t s  w i t h  t y p e  2 d i a b e t e s :  A  
s y s t e m a t i c  r e v i e w  a n d  m e t a - a n a l y s i s  o f  c l i n i c a l  t r i a l s

2 0 1 9

C i n n a m o n  u s e  i n  t y p e  2  d i a b e t e s :  a n  u p d a t e d  s y s t e m a t i c  
r e v i e w  a n d  m e t a - a n a l y s i s

2 0 1 3

C o n t r o l l i n g  t y p e  2  d i a b e t e s  m e l l i t u s  w i t h  h e r b a l  m e d i c i n e s :  
a  t r i p l e - b l i n d e d  r a n d o m i z e d  c o n t r o l l e d  t r i a l  o f  e f f i c a c y  a n d  
s a f e t y

2 0 1 6

檢索
AC Q U I R E
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文章篩選

標題 P I C O

E f f i c a c y  a n d  s a f e t y  o f c i n n a m o n i n  t y p e  2 d i a b e t e s  
m e l l i t u s a n d  p r e - d i a b e t e s p a t i e n t s :  A  m e t a - a n a l y s i s  
a n d  m e t a - r e g r e s s i o n

● (部分 ) ● ● ●

T h e  i m p a c t  o f c i n n a m o n o n  a n t h r o p o m e t r i c  i n d i c e s  
a n d  g l y c e m i c  s t a t u s  i n  p a t i e n t s  w i t h  t y p e  
2 d i a b e t e s :  A  s y s t e m a t i c  r e v i e w  a n d  m e t a - a n a l y s i s  
o f  c l i n i c a l  t r i a l s

● ● ● ●

C i n n a m o n  u s e  i n  t y p e  2  d i a b e t e s :  a n  u p d a t e d  
s y s t e m a t i c  r e v i e w  a n d  m e t a - a n a l y s i s

● ● ● ●

C o n t r o l l i n g  t y p e  2  d i a b e t e s  m e l l i t u s  w i t h  h e r b a l  
m e d i c i n e s :  a  t r i p l e - b l i n d e d  r a n d o m i z e d  c o n t r o l l e d  
t r i a l  o f  e f f i c a c y  a n d  s a f e t y

● ● ● ×

檢索
AC Q U I R E

20



篩選結果

《文獻納入理由》

• 年份

• 族群

• 符合P I C O

檢索
AC Q U I R E

21我們的文獻工具是CASP SR Crit ical  Appraisal  Tool  2018 



§ Section A: Are the results of the review valid? 

1 . Did the study address a clearly focused research question?
此研究是否問了一個清楚明確的問題？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

22



§ Section A: Are the results of the review valid? 

1 . Did the study address a clearly focused research question?
此研究是否問了一個清楚明確的問題？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

此篇研究 臨床情境 是否相符

P Adult subjects with type 2diabetes
55 y/o Male ,DM ,overweight(BMI=30), 
Poor blood sugar control

● YES  ○ NO

I Cinnamon OR Cinnamons OR Cinnamomum verum OR Cinnamomum zeylanicum OR 

Cinnamomum OR Ceylon cinnamon
cinnamon ● YES  ○ NO

C Placebo group Placebo group ● YES  ○ NO

O
Weight OR “BMI” OR Body mass index OR Quetelet OR Glucose OR Sugar OR FBS OR 

Insulin OR HOMA-IR OR “insulin resistance” OR QUICKI OR “insulin   sensitivity” OR 
HbA1c OR Diabetes OR Diabetic OR DM

HbA1c. FBG.  ● YES  ○ NO

23

文章之PICO搜尋，與病人之PICO相符合



§ Section A: Are the results of the review valid? 

2 . Did the authors look for the right type of papers?
作者是否收納適當的研究類型？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L
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Inclusion Exclusion

欲探討肉桂cinnamon對糖尿病之功效，屬
於介入型問題，本篇文獻有包含RCT的文章

包含之項目如type 2 DM. FBG. Hb1AC均與
討論之個案相關

排除之項目如: 含有動物實驗、其他類型的糖
尿病等等



§ Section A: Are the results of the review valid? 

2 . Did the authors look for the right type of papers?
作者是否收納適當的研究類型？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

1 . 收錄包含有同儕審查、已經
出版、且有全文的R C T文章

2 . 定義 i n c l u s i o n ,  e x c l u s i o n  

25

有包含各種國家之研究
亞洲(伊朗.中國.泰國. US. UK. 德國等等)



§ Section A: Are the results of the review valid? 

2 . Did the authors look for the right type of papers?
作者是否收納適當的研究類型？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

依 P R I S M A   s t a t e m e n t  ，作者只收納證據等
級較高的 S R  文章，共有 1 8篇。
優點：
• 作者排除非R C T為主軸之文章
• 作者搜尋了重要一級和二級資料庫。
• 有清楚列出納入及排除文章之理由
• 沒有研究設計限制。
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§ Section A: Are the results of the review valid? 

3 . Do you think all the important, relevant studies were included? 
作者有沒有可能遺漏掉重要且相關的研究？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

1 . 搜尋的資料庫 (大於 2個 )
• PubMed/Medline
• SCOPUSWeb of Sciences
• EMBASE
• the Cochrane library

2 . 有使用M e S H t e r m
3 . 搜尋時沒語言限制

4 . 未收錄未發表或是會議相關的文章
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§ Section A: Are the results of the review valid? 

4 . Did the review’s authors do enough to assess quality of the included studies? 
作者是否有評估收納研究的品質？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

1 . 全文由兩位評審員（ P. K h和 K . K h）獨立評估
2 . 若以上兩者意見相左，則諮詢第三評審員（H . A )來

解決分歧

28

.

.
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§ Section A: Are the results of the review valid? 

4 . Did the review’s authors do enough to assess quality of the included studies? 
作者是否有評估收納研究的品質？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

用 J a d a d s c o r e評估文章品質 ( q u a l i t y )，其總分為 5分
至少要 3分以上才算品質好，本篇 S R有達到其分數

29

本篇 F u n n e l  p l o t及B e g g ’ s t e s t s  計算 p u b l i c a t i o n  b i a s，然 p值均 > 0 . 0 5
[  F B S  c o n c e n t r a t i o n s  ( p  =  0 . 2 8 )  a n d  H b A 1 c  ( p  =  0 . 7 8 ) . ]



§ Section A: Are the results of the review valid? 

5 . If the results of the review have been combined, was it reasonable to do so? 
作者是否有把各個研究的結果合併起來？這樣的合併是合理的嗎？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

1 . 使用 C o c h r a n e  Q ’ s  t e s t  &  I 2 t e s t來分析研究間的異質性 ( h e t e r o g e n e i t y )。
2 . 整體結果異質性大，本篇採用 r a n d o m - e f f e c t s  m o d e l進行m e t a - a n a l y s i s是合理的 (異質性

> 2 5 % )。

30



§ Section A: Are the results of the review valid? 

5 . If the results of the review have been combined, was it reasonable to do so? 
作者是否有把各個研究的結果合併起來？這樣的合併是合理的嗎？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L
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< c i n n a m o n  o n  H b 1 A c >
I 2 = 7 6 . 8 % ,  p = 0 . 0 0 0
異質性高



§ Section A: Are the results of the review valid? 

5 . If the results of the review have been combined, was it reasonable to do so? 
作者是否有把各個研究的結果合併起來？這樣的合併是合理的嗎？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L
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< c i n n a m o n  o n  F B S >
I 2 = 9 6 . 5 % ,  p = 0 . 0 0 0
異質性高



§ Section A: Are the results of the review valid? 

5 . If the results of the review have been combined, was it reasonable to do so? 
作者是否有把各個研究的結果合併起來？這樣的合併是合理的嗎？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L
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< c i n n a m o n  o n  H b 1 A c >
I 2 = 7 6 . 8 % ,  p = 0 . 0 0 0
異質性高



§ Section B: What are the results? 

6 . What are the overall results of the review?
這篇回顧呈現什麼結果？

7 . How precise of the results?
結果精準嗎？

評讀
A P P R A I S A L
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見以下之投影片

C i n n a m o n  在 降 低 糖 尿 病 指 標 如 F B S 及Hb1Ac均有顯著差異，
然因為異質性高且信賴區間大，所以還需要更深入的研究探討



C i n n a m o n  降低 F B S
− 1 9 . 2 6  m g / d L  ( 9 5 %  C I :  − 2 8 . 0 8 ,  − 1 0 . 4 5 ;  I 2 : 9 6 . 5 % ;  p  =  0 . 0 0 0 1 )
整體來看，在 9 5 %信賴區間 p值達顯著差異；在分組分析中有特別列出亞洲族群
其信賴區間為 1 7 . 6 3，寬度較寬

35



C i n n a m o n  降低 H b 1 A c
− 0 . 2 4 % ;  ( 9 5 % C I :  − 0 . 4 8 ,  − 0 . 0 1 ;  I 2 :  7 6 . 8 % ,  p  =  0 . 0 0 0 1 )
整體來看，在 9 5 %信賴區間 p值達顯著差異
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然而整體而言， C i n n a m o n  在降低 B M I ( − 0 . 4 6 ,  9 5 % C I :  − 1 . 8 7 ,  2 . 3 0 ;  I 2  : 0 % ;  p  =  0 . 7 9 )

及 腰圍 ( − 0 . 0 5  k g / m 2 ;  9 5 %  C I :  − 0 . 5 2 ,  0 . 4 2 ;  I 2  :  0 % ;  p  =  0 . 9 1 )

均沒有達顯著差異
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§ Section C: Will the results help locally? 

8 . Can the results be applied to the local population? 
此研究是否可應用到你的病患？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L

38

• 文獻研究分析是討論糖尿病病人給肉桂的影響、且收錄的內容平均年
齡層介於 40~60 歲且亞洲族群佔多數(13篇)。大致符合本題目的背景，
故可應用到病患身上。

● 年齡 ● 性別 ● 種族 ● 共病 ● 疾病嚴重度

●符合 ●不符合

● 在台灣可行



§ Section C: Will the results help locally? 

9 . Were all clinically important outcomes considered?
是否所有重要的臨床結果都被考量到？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L
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● Adverse effects   
● FBS
● HbA1c
● body weight
● BMI
● waist  c ircumference
● cost

●有評估 ●無評估



§ Section C: Will the results help locally? 

1 0 . Are the benefits worth the harms and costs? 
這些好處隨之而來的傷害和花費是否值得？ ● YES  ● NO ● CAN‘T TELL

評讀
A P P R A I S A L
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項目 優點 缺點 沒顯著影響

C i n n a m o n
• A d v e r s e  e f f e c t s   
• F B S   

• c o s t
(以漢方養身堂為例
特級 1 3 5元 / 5 0克
每天補充 2克為例
每日花費 5 . 4元 )

• H b A 1 c   
• b o d y  w e i g h t  
• B M I
• w a i s t  c i r c u m f e r e n c e



綜合評讀結果

問題 結果

有
效
性

1 清楚明確的問題？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

2 收納適當的研究類型？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

3 包含所有重要、相關的研究？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

4 評估收納研究的品質？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

5 是否合併？合併的合理性？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

重
要
性

6 適當的呈現結果？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

7 結果精準嗎？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

應
用
性

8 是否可以應用到你的病患？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

9 所有重要的臨床結果都被考量到？ ● YES  ○ NO ○ UNCLEAR

● ○ ○

評讀
A P P R A I S A L
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證據等級 Oxford Centre for Evidence-Based Medicine 2011 Levels of Evidence

評讀
A P P R A I S A L
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評定證據等級 GRADE Online

評讀
A P P R A I S A L
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outcome

研究設計 RCT

降階

1. 存在誤差風險 -

2. 結果不一致 +++

3. 證據不具直接性 -

4. 結果不精準 ++

5. 存在發表誤差 -

升階

1. 效果顯著 -

2. 降低干擾因素 -

3. 具劑量—反應效果 -

證據等級 低

SDM



病人考量

應用
A P P L I C AT I O N
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考量因素 不重要 ( 0 ) 普通 ( 1 ) 重要 ( 2 ) 非常重要 ( 3 )

經濟 (費用 ) ●

治療有效性 ●

副作用 ●

生活品質 ●

方便性
●



每項選擇之優缺點、風險

治療方式

補充肉桂

考量
因素

經濟 (費用 ) ●

治療有效性 ●

副作用 ●

生活品質 ●

方便性 ●

● 較佳 ● 普通 ● 較差

應用
A P P L I C AT I O N
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其他糖尿病藥物治療
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佳糖維 胰臟炎疑慮
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臨床回覆

• 根據林先生所好奇的問題

經過我們謹慎的文獻查找後可以知道

• 在高證據等級的文章，但證據品質低的文獻可以知道

目前搜尋到的證據看到雖然使用肉桂的補充沒有副作用，不
論在控制空腹血糖、糖化血色素、降低體重、腰圍、BMI都
沒有顯著的差異。

• 在肉桂的補充方面，可能需要自行購買。

• 在不想改變飲食和運動習慣之下，建議還是以藥物治療為
主。
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THANK YOU!
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