
续表

血浆氨基酸

rΛ°²̄#�pt

正常

rν � v

治疗前

rν � tt

治疗后

rν � tt

≥ µ̈   tt| ? ts   us| ? u|   tyt ? wx 3 u

×µ³ x qv ? t tx qt ? u qy { qu ? t 3 t

� ·̈ vy ? { txu ? uu xz ? ts 3 v

∂¤̄ uyz ? ts utv ? vt uys ? vt 3 u

°«̈ {{ ? v uw{ ? xu tsw ? tw 3 t

��̈ zu ? x yy ? tz zs ? tt 3 u

�̈∏ tws ? { tvt ? vy tuz ? t| 3 u

�¼¶ tzs ? | vwz ? zu ut{ ? xu 3 t

�µ± {s ? x twy ? t| tsu ? vz 3 u

�≤��≥r���≥ v qt s qz u qu

注 }√¶治疗前 o3 t Π� s .sx , 3 u Π� s .sx , 3 v Π� s qst

kxl  不良反应k见表 wl

表 4  ��≤ 的不良反应r ν � ww

反应类别 治疗组 对照组

发热 v{ ∗ v| ε   sks h l  txkvw qt h l

感觉过敏 vky q{ h l wk| qt h l

消化道反应k恶心 !呕吐l ttkux h l zktx q| h l

皮疹 vky q{ h l tku qv h l

心悸 !头痛 sks h l wk| qt h l

继发性出血 sks h l tku qv h l

胸闷 ukw qx h l sks h l

  表 y表明 o��≤ 主要不良反应为消化道反应 o患者

用药出现恶心和呕吐 o若适当减慢输液速度可减少此

不良反应 o与 °�∞t比较 o后者的不良反应相对较大 ∀

讨  论

��≤ 是细胞内谷胱甘肽的前体 o为体内氧自由基

清除剂 o静脉应用 ��≤ 可增加体内谷胱甘肽的贮存 o达

到防止肝坏死的目的 ∀国外报道 o应用 ��≤ 治疗醋氨

酚致 ƒ�ƒ 的研究证明 o可改变患者的血液动力学 o使全

身血管阻力下降 o心脏指数升高 o血液对组织的氧输送

明显改善 o从而纠正组织缺氧 o防止肝细胞坏死 o提高

存活率 ∀我们应用本院研制的 ��≤ 注射液治疗慢重肝

k乙型lww例结果表明 o��≤ 治疗慢重肝的显效率及降

低血清胆红质的作用均优于 °�∞t o且不良反应小 o可安

全广泛应用于临床 ∀
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地高辛口服液的制备及应用

王增寿  项如莲  陈  其  褚茂平k温州 vuxsuz 温州医学院附属第二医院育英儿童医院l

摘要  目的 }研制地高辛口服液 o并应用于临床 ∀方法 }以地高辛 oΒ2环糊精为主要成分 o采用分光光度法测定含量 ~

以心功能不全儿童患者为试用对象 ∀结果 }制剂室温贮存稳定性好 ~经临床应用 uw{例 o总有效率 |{ h ∀结论 }本

品是治疗儿童心功能不全的理想制剂 o值得临床推广使用 ∀

关键词  地高辛 ~Β2环糊精 ~临床应用
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ΚΕΨ Ω ΟΡ ∆Σ  §¬ª²¬¬± oΒ2¦¼¦̄²§̈·µ¬± o¦̄¬±¬¦¤̄ ¤³³̄¬¦¤·¬²±

  地高辛为由毛花洋地黄中提纯制得的中效强心

甙 o临床适用于各种急性和慢性心功能不全以及室上

性心动过速 !心房颤动和扑动等疾病 o口服吸收不完

全 o也不规划 o有效剂量与中毒剂量接近 ∀为了解决儿

童服用地高辛的困难 o本实验研制了地高辛口服液 o现

介绍如下 ∀

1  制  备

1 q1  处方

地高辛 s quªoΒ2环糊精 tssªo尼泊金乙酯 tsªo蒸馏

水加至 ussss°̄ ∀

1 q2  制法

≠取地高辛 s quªoΒ2环糊精 xªo加蒸馏水 vss°̄ o在

zs ε 水浴中搅拌 w小时 o即得地高辛2Β2环糊精备用液 ∀

�取尼泊金乙酯 tsªoΒ2环糊精 |xªo加蒸馏水 vsss°̄ o

加热至 {s ε 左右使溶解 ~搅拌并慢慢加入地高辛2Β2环

糊精备用液 o加蒸馏水至 ussss°̄ o拌匀 o分装成 tss°̄ r

瓶 ∀

2  质量标准

2 q1  本品为无色透明微甜口服液体制剂 o°� 值 y ∗ z ∀

2 q2  定性鉴别

取本品 ux°̄ 置小烧杯中 otss ε 水浴蒸至近干 o残

液移至小试管中 o加含三氯化铁的冰醋酸k取冰醋酸

ts°̄ o加三氯化铁试液 t滴lt°̄ o摇匀后 o沿管壁缓慢加

入浓硫酸 t°̄ o使成两液层 o接界处即显棕色 o放置后 o

上层显靛蓝色 ∀

2 q3  含量测定≈u 

2 q3 q1  碱性三硝基苯酚试液配制k临用前配l  取 t h

三硝基苯酚溶液 us°̄ o加 x h氢氯化钠溶液 ts°̄ o再加

无水乙醇至 tss°̄ o摇匀 o即得 ∀

2 q3 q2  地高辛标准溶液配制  精密称取经 tsx ε 干燥

t小时的地高辛原料药 k杭州民生制药厂 o含量为

|| qz h l适量 o用 zs h 乙醇为溶剂 o配成 y o{ ots otu 和

twΛªr°̄ 地高辛系列标准溶液 ∀

2 q3 q3  标准曲线绘制  精密吸取地高辛系列标准溶

液各 5 qs°̄ o分别加入新配的硷性三硝基苯酚试液v qs

°̄ o摇匀 o在暗处放置 wx°¬± o于 w{x±° 处测定吸收值 o

以 � ∗ ≤ 回归 o得标准曲线方程为 }Α � s .sttsxχ p z ≅

ts p w , ρ� s .|||z(ν � x) ∀

2 .3 .4  回收率试验  精密称取适量的地高辛原药 ,按

处方配比称取各种辅料和基质 ,并按制法配制 tsss µλ

待试样品 ,精取待试标品 x .s µλ ,余下操作按标准曲线

项下操作进行 ,并计算回收率 ,结果见表 t ∀

表 1  地高辛回收率试验

试验

次数

地高辛投入

量/ µ γ

地高辛测得

/ µ γ

回收率

%

平均回收率

/ % ? Σ

t   { .sv   { .tz   tst .zw

u tt .yw tt .w| |{ .zt

v ts .|u ts .{w || .uz tss .ty ? t .t|

w | .zy | .{t tss .xt

x ts .uz ts .wv tss .xy

2 .3 .5  样品测定  精密吸取待测地高辛口服液样品

5 .s µλ ,用/测定法0项下的同法操作测定 ,计算地高辛

相当于标示量的百分含量 ,结果见表 u ∀

表 2  地高辛口服液的含量测定/ ν � v

批  号 相当于标示量的百分数 ≤∂ r h

|zs{ux |x qzt s qw|

|{sutz |z qtw s quz

|{swsy tst qyw s qux

|{tssz |y qwy s qxt

||swt| |{ qvt s qvy

3  稳定性考察

地高辛口服液样品室温留样观察 t 年 o其外观性

状 !口味 !溶液 °� 值和地高辛含量变化见表 v ∀

表 3  地高辛口服液稳定性考察

样品编号 时  间 外观性状 口  味 °� 值 地高辛含量

|zs{ux s天 无色透明溶液 微甜 y qy |x qzt

t年 无色透明溶液 微甜 y q{ |x quv

|{sutz s天 无色透明溶液 微甜 y qw |z qtw

t年 无色透明溶液 微甜 y qx |y qwx

|{swsy s天 无色透明溶液 微甜 y q{ tst qyw

t年 无色透明溶液 微甜 y qx tss qzt

4  临床应用

4 q1  用法与用量

口服 s q{°̄ r®ª#天 o分 v次服用 ∀

4 q2  疗效观察

我院儿心内科使用本品治疗心功能不全患者 uw{

例 o其中男 tws例 o女 ts{例 ~年龄最小 v{天 o最大 v岁

u个月 ~病程 tu天至 u年 ∀用本品治疗后 o显效k临床

症状明显好转ltv{例 ~有效k临床症状好转ltsz例 ~无

效k临床症状同用药前lv例 ∀总有效率 |{ h ∀无一例

出现中毒或其它的不良反应现象 ∀

5  讨论与小结

5 q1  地高辛是不溶于水的强心甙类药物 o不能用水作

溶剂直接制成口服液 ∀本实验采用 Β2环糊精为辅料 o

大大地提高了地高辛在水中的溶解度 o同时也提高了
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地高辛的生物利用度≈v  o为成功研制以水为溶剂的地

高辛口服液奠定了基础 ∀

5 q2  采用本实验的处方试配了 xs°ªrtss°̄ 的地高辛

口服液试样 v批 o室温留样观察 w个月 o其外观均为无

色透明溶液 ~°� 变化值分别为 s qt os op s qt ~含量变化

值分别为 s qws h op s qxz h os qvv h ∀结果表明 }xs°ªr

tss°̄ 地高辛试样稳定性良好 ∀

5 q3  地高辛回收率均在 |{ h ∗ tsu h 范围之内 o该结

果说明了 Β2环糊精对本文地高辛含量测定结果无干

扰 ∀

5 q4  本实验中的 Β2环糊精明显提高了地高辛的溶解

度 o可能是由于 Β2环糊精包合作用或增溶效应所至 o有

待进一步证明 ∀
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69例抗生素致过敏性休克综合分析

孙梁燕k慈溪 vtxvss 浙江慈溪市人民医院l

  为探讨抗生素致过敏性休克的规律 !特点 o降低其

发生率和死亡率 o笔者收集 t||x 年 ∗ t||| 年k第 t ou

期l中国现代应用药学和 t||x ∗ t|||年k第 t ∗ w期l中

国医院药学杂志近 w年多刊登的有关抗生素致过敏性

休克k下称休克ly|例进行综合分析 ∀

1  一般资料

删除原文中未注明性别和年龄的 y例 o余 yv例中

男 vy例 o女 uz例 o年龄 x qx ∗ zx岁k平均 vw qy ? tx qv

岁l otu 岁以下 x 例 oxx 岁以上 tw 例 o致休克药物 u|

种 o用药途径以注射为主 o其中静脉注射 v|例k占 xy q

xu h l o肌内注射 ts例k占 tw qw| h l o其次为口服 tz例

k占 uw qyw h l o滴鼻 !雾化吸入 !皮内注射各 t例 ∀既往

有药物过敏史者 ts例 ∀

2  致休克抗生素的分类

2 q1  青霉素类 tu例ktz qv| h l o计有氨苄西林 x例 o青

霉素 v例 o苄星青霉素 !苯唑西林 !阿莫西林 !青霉素 ∏

各 t例 ∀

2 q2  头孢菌素类 tv例kt{ q{w h l o计有头孢唑啉 w例 o

头孢噻肟 v例 o头孢曲松钠 !头孢氨苄各 u 例 o头孢拉

定 !头孢甲肟各 t例 ∀

2 q3  氨基糖苷类 us 例ku{ q|{ h l o计有庆大霉素 tu

例 o小诺米星 v例 o妥布霉素 u例 o大观霉素 !链霉素 !阿

米卡星各 t例 ∀

2 q4  酰胺醇类 u例ku q|s h l o氯霉素 u例 ∀

2 q5  大环内酯类 w例kx q{s h l o计有麦迪霉素 u例 o吉

他霉素 u例 ∀

2 q6  喹诺酮类 {例ktt qx| h l o计有环丙沙星 y例 o诺

氟沙星和吡哌酸各 t例 ∀

2 q7  硝咪唑类 t例kt qwx h l o替硝唑 t例 ∀

2 q8  磺胺类 u例ku q|s h l o复方磺胺甲口恶唑 u例 ∀

2 q9  其他类 z例kts qtw h l o计有林可霉素 w例 o磷霉

素 u例 o乙胺丁醇 t例 ∀

3  临床表现

3 q1  用药至休克出现的时间  yt 例k{{ qws h l o用药

后迅速出现休克症状 o{例ktt qys h l是在连续用药过

程中突然发生 o其中口服头孢氨苄 t例 o发生在连续用

药的第 x天 ~口服麦迪霉素 u例 o吉他霉素 t例 o均在第

u次用药时 ~肌内注射庆大霉素 t例 o在第 y次用药时 ~

静滴头孢噻肟 t例 o在第 v次用药时 ~静滴阿米卡星 !环

丙沙星各 t例 o在第 u次用药时 ∀无论首次还是在连续

用药过程中出现的休克均极为迅速 o约 |s h以上在用

药 vs°¬±内发生休克 ∀

3 q2  过敏性休克的临床征侯群  在所有的休克患者

中 o全部有血压下降或测不到 o并有微循环障碍表现 o

{t qty h kxyry|l患者有胸闷 !心悸 !呼吸急促 oxu qtz h

kvyry|l患者有意识障碍 !昏迷 otw qw| h ktsry|l患者有

皮肤过敏症状 o部分患者尚有恶心 !呕吐 !抽搐 !耳鸣 !

发热等症状 ∀

4  死亡分析

在 y|例休克患者中死亡 ts 例 o病死率 tw qw| h o

共涉及药物 x种 o其中庆大霉素 x例 o青霉素 u例 o小诺

霉素 !磷霉素 !吉他霉素k口服l各 t例 o致休克途径 {例

为静脉滴注 ot例口服 ot例皮内注射 ∀

5  小结与讨论
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