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表 � 复方红藤灌肠液与抗生素治疗慢性盆腔炎的疗效比较

例数 治愈 �� � 显效�� � 有效�� � 无效 �� � 总有效率�� �
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疗效评定标准
�
治愈

�
症状体征 消失

,

� 蒲公英
、

地 丁
、

败酱草
、

鸭肠草清热解毒 � 羲

超示包块消失
,

输孵管通畅
、

不孕者受孕 �显 术
、

三棱
、

桃仁活血化寮消症散结
,

共达祛病

效
�症状消失而 � 超示炎性包块缩小 ��� 以 之功效

。

中医认为处方合理
。

保留灌肠可使

上
,

或输孵管不通转 为通而 不畅 �有效
� 症状 药物通过直肠粘膜直接渗透吸收

,

盆腔 局部

明显减轻
,

� 超示炎性包块缩小 ��� 或附件 药物浓度较高
,

且灌肠液的温热良性刺激
,

加

增厚
,

压痛明显减轻 �无效
�
症状

、

体征及各项 速盆腔局部血液循环
。

促进药物 的吸收
,

利

检查无明显改善
。

于炎症的吸收和消退
。

五
、

讨论 本制剂系由红藤 汤改革而 为溶剂液
,

具

中医认为慢性盆 腔炎乃 冲任受损
,

邪热 有疗效好
、

无刺激性
、

稳定性强
,

作用方便等

留连胞宫或湿热窟阻下焦
,

引起气滞血癖所 优点
。

病人无需住院治疗
,

� 一 � 个疗程即可

致
。

其中以湿热型为多见
。

本处方以红藤
、

达满意疗效
。

药物在超声波雾化治疗中的合理应用

张素清 赵志君

�成都军区昆明总医院药剂科 昆明 砧田��

用超声波雾化吸人治疗呼吸系统疾病
,

其疗效是明显 的
。

我院在治疗急
、

慢性支气

管炎
,

急
、

慢性咽炎与肺部炎症等呼吸道疾病

中也较为常用
。

但是
,

在治疗中也存在一些

问题
,

现就这些情况
,

谈谈几点看法
,

供参考
。

一
、

药物选择

雾化吸人 的药物并不广泛
。

目前
,

市售

的仅限于部份平 喘药
,

其它如 抗生素
、

祛痰

药
、

部分酶类药物等
,

都是临用前配制而成
。

医生在根据病情而选择药物时
,

则往往注重

于药物的适应症与疗效
,

特别是对老年病人
,

因患病种复杂
,

合并用药的机会也较多
。

现

在配制雾化吸人 液的药物大部份都是 用针

剂
,

因各种药物的理化性质不同
,

药物的溶媒

与附加剂
,

药物 较 稳定 的 州 等
,

也各不 相

同
。

在互相配伍时
,

就可能会产生配伍禁忌
,

如发生沉淀
、

变色或疗效降低等
。

超声波雾

化器只能在常温下
,

把水溶性的药物分散成

细小的雾滴
,

而一些沉淀或不溶性药物则不

能被雾化
。

所以
,

要选择能溶解于水和能在

呼吸道被吸收的药物
,

当需要配伍用药时
,

先

查对药物配伍禁忌表和药物相互作用表
,

使

药物相互间不发生物理
、

化学以及药理配伍

禁忌
。

同时
,

还应考虑到所选择的药物对呼

吸道组织有无刺激性
。

二
、

药物配制

有些人认为配制雾化吸人液不像注射液

那样要求严格
,

因而在选择溶媒上
,

有用蒸馏

水的
,

有用凉开水的
,

也有用常水的
。

用水做

溶媒
,

除洁净的蒸馏水外
,

其它水 中含有 杂

质
。

在用常水配制白霉素雾化液后
,

造成不雾
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在褶合光谱仪上于 波长 �印
一 ���

� �
,

间隔

����
,

进行 吸收光谱扫描并按上述条件进行

处理
,

其结果见表 �
。

编号 雷琐辛 苯酚 水杨酸

间隔 ���� 进行褶合处理获得了较佳结果
。

�
�

经典法只能溅总酚量
,

而褶合光谱法

不经分离同时测定 了 � 组分的含量
,

操作非

常简便
,

快速
,

自动化程度高
。

�
�

从吸收光谱图可知
,

水杨酸 的紫外吸

收无干扰
,

可直接用分光光度法测定
,

用分光

光度 法 测 得 样 品 �
,

�
,

�
,

�
,

� 的 结 果 为

� �
�

� � �
,

��一� �
,

��
�

� � �
,

� �
�

印�
,

与褶合

光谱法所得结果相比较
,

无显著差异
。

�
�

雷琐辛
、

苯 酚均易氧化
,

操作时应避

光
,

避免接触金属离子
。

尤其是 �� � 十
。

����� �������卯������ !������ !卯�����以田���������卯��
,�,�飞�月峥曰�

�五 �稳定性试验

运用常规方法考察
,

上述对照液在 �、
� � 内基本无变化

四
、

讨论
�

�

褶合光谱法给光谱分析提供 了较多

有利于测定结 果的选择条件
,

提高了测 试结

果的准确度和精确度
。

本文吸收光谱的扫描

波长是 �田
一 ��� ���

,

间隔 �� �
,

三者在 ���
�

�如��� 都是高吸收峰
,

我们截取 � ��
一 ��� � �

,
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,

可能就是无机

离子与药物发生了反应的结果
。

陈旧的蒸馏

水 中往往也含有 �� � 与 �仇
、

微生物
,

也不宜

做溶媒
。

在配制中要注意加药的顺序
,

如配

制庆大霉素
、

氢化可的松雾化液时
,

应先将一

种药物稀释在所需 的 ��� 水量中
,

再 加人 另

一种药物
,

最后加水至全量
。

如果先 把庆大

霉素与氢化可的松 �稀醇溶液 �加在一起
,

就

会产生沉淀
。

因此
,

要配制合格的超声波雾

化液
,

不仅要选用洁净的蒸馏水或纯水
,

而且

还要 了解药物的理化性质
,

按 照一定的先后

顺序进行配制
。

三
、

治疗时间与取液量

超 声波雾化吸人 治疗 的时 间一般都在

巧 一 � �而 � ,

但取液量有多有少
,

差异太大
,

最

多达 �� 耐
,

最小 只有 �� 间
。

对此
,

我 们用超

声波雾化器 �鞍山市无线电一厂生产
,

理� �

� 型 �在加人 �� �� 溶液与雾化剂量开到 � 的

情况下
,

进行了雾化时间与雾化量关系的测

试 �见图 ��

韶

� � �� �� � � � � �� � 一�

图 � 超声雾化 时间与雾化量的关系

从测试结果看
,

在加液量固定时
,

随着雾

化的进行
,

溶液的体积减少
,

其雾化量也随之

减少
。

当溶液少于 ��� 时
,

基本上不被雾化
。

根据 测试结果
,

目前 临床上取液量 �� �� 与

团�� 都是不合理 的
,

取量太 少
,

达不到所需

要的治疗时间
,

取量太多
,

既达不到所需药物

总量
,

又浪费 了药物
。

因此
,

建议在治疗时
,

既要考虑给药总量
,

又要考虑不能被雾化 的

剩余 量
。

在 治疗 时 间 为 巧� �� 时
,

取液量

� �耐 ��� � �� 时
,

取液量 �� 耐 为宜
。


