
表  头孢唑肟钠与 种注射剂配伍后的 和含量 标示量 变化

配伍液   
含量 含量 含量 含量

≤ ÷ ∂

≤ ÷ ⁄ ¬

≤ ÷ 酚磺乙胺

≤ ÷ ∂

≤ ÷ 氨茶碱

≤ ÷ ≤

注 ≤ ÷ 在 葡萄糖输液中的 值为

4  讨  论

4 1  本实验选择在 ε 下 内 对配伍液进行以对

照液为空白与单一的 Λ ≤ ÷ 的紫外图谱的比较

试验 其 ≤ ÷ 吸收峰位及峰形均无变化 说明 种注射

剂与 ≤ ÷ 未发生反应 提示含量测定方法是可行的 ∀

4 2  实验结果表明 在 ε 下 内的含量仍有

以上 但在外观和 变化方面 ≤ ÷ 分别与 ∂ !氨茶碱

配伍组仍有在 后呈淡黄色至黄色 这可能与 ∂ !氨

茶碱本身在较高温度下不稳定有关 也可能是配伍后药

液 变化所致 尤其与氨茶碱配伍后药液 达

在碱性条件下 头孢类的聚合速度加快 易产生过敏反

应≈ ∀故 ≤ ÷ 与 ∂ !氨茶碱的配伍液 ε 下最后于

用完 以免降低疗效和产生过敏反应 ∀与 ∂ !⁄ ¬!酚

磺乙胺 !氨化钾的配伍液 ε 下 内则稳定可用 ∀
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肝安 !肾安在全静脉营养混合液中的配伍稳定性

陆  华  吴  闯 南宁 广西医科大学一附院药剂科

摘要  目的 考察肝安 !肾安注射液对全静脉营养液配伍稳定性的影响 ∀方法 将肝安 !肾安分别加入全静脉营养

液后 在不同温度下 内观察外观 并测定其 值 !渗透压值 ∀结果 值 !渗透压值未见明显改变 外观无异

常变化 ∀结论 肝安 !肾安可加入全静脉营养液中进行配伍使用 ∀

关键词  肝安 肾安 全静脉营养混合液 配伍稳定性

Τηε χο µ πατιβιλιτψ οφ γαναν ινϕεχτιον ανδ σηεναν ινϕεχτιον ιν τοταλ νυτριεντ αδ µιτυρεσ

∏ ∏ ∏ • ∏ ≤ ∏ • ∏ ≤ ( ∆επαρτµεντ οφ πηαρµαχψ , Τηε Φιρστ Αφφιλιατεδ Ηοσπιταλ οφ Γυανγξι Μεδιχαλ

Υνιϖερσιτψ , Ναννινγ

ΑΒΣΤΡ ΑΧΤ  ΟΒϑΕΧΤΙς Ε :≥ ∏ ∏ ≥

∏ ΜΕΤΗΟ∆ : √ ∏ √ ∏ ∏ √ ∏

∏ ∏ ¬ ≥ × Ρ ΕΣΥΛΤΣ :

√ ∏ ∏ √ ∏ χ √ ∏
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ΚΕΨ Ω ΟΡ ∆Σ  ≥ ×
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  全静脉营养混合液 × ∏ ∏

× 是葡萄糖 !氨基酸 !脂肪乳剂 !电解质 !微量元素 !

补磷制剂 !脂溶性及水溶性维生素等多种成分混合系

统 ∀以往我们所配制的全静脉混合液中的复方氨基酸

注射液是用 凡命 含 种氨基酸 ∀但在临床使用

中发现需要进行静脉高营养维持治疗的病人有时病情

是十分复杂的 有的病人肝 !肾功能不全或有障碍 临

床医生提出能否在 × 中使用肝安或肾安进行治疗 ∀

有报道≈ 肝功能不良者血中支链氨基酸 ≤ 与芳

香族氨基酸 的比例失调 重症者 进入脑内

可形成假性神经递质 成为肝性脑病的发病原因之一 ∀

肝安中 ≤ 的比例较高 输入的 ≤ 与 竞

争 减少后者进入血脑屏障 从而减轻脑病 用于肾功

能衰竭病人的氨基酸液 多数人主张用仅含 ∞ 人体

种必需氨基酸 和少数几种 ∞ 人体非必需氨基

酸 其目的是使肾衰病人体内潴留的尿素氮被转化为

∞ 而再利用 既可增加蛋白质合成 又可望减轻氮

质血症 ∀因此考虑是否可用肝安和肾安替代静脉高营

养液中的复方氨基酸 凡命 进行维持治疗 但有关

其配伍稳定性实验查阅国内文献未见报道 ∀

这次实验所用的 肝安和 肾安是广州侨

光制药厂生产的 与 凡命的主要区别见表 ∀

表  肝安 ! 肾安与 凡命区别

凡命 肝安 肾安

成分不同 有 种氨基酸成分 包括人体必需的

种氨基酸

由亮氨酸 !异亮氨酸 !缬氨酸 种支链氨

基酸为主 有 种氨基酸成分

由 种人体必需氨基酸加组氨酸共 种

氨基酸组成

用途不同 满足不能口服补养的患者对蛋白质的需

要

肝病治疗兼静脉营养药 调整肝病患者血

浆氨基酸谱 升高支 芳比值和提供可耐

受的氮源

用于肾病引起的肾功能不全 !低蛋白血症

的治疗及营养支持使用

注 种人体必需氨基酸是 亮氨酸 !异亮氨酸 !缬氨酸 !蛋氨酸 !赖氨酸 !苯丙氨酸 !色氨酸 !苏氨酸≈

1  实验部分

1 1  仪器及药品

° ≥2 ≤ 型精密 ° 计 上海雷磁仪器厂 ƒ 2 型

全自动冰点渗透压计 上海医科大学仪器厂 ∀

葡萄糖注射液 本院输液室自制 批号

肝安注射液 广州侨光制药厂 批号

肾安注射液 广州侨光制药厂 批

号 安达美 微量元素注射液 华瑞制药有限

公司 批号 格利福斯 甘油磷酸钠注射液 华

瑞制药有限公司 批号 水乐维他 注射用水

溶性维生素 华瑞制药有限公司 批号 维他

利匹特 脂溶性维生素注射液 华瑞制药有限公司 批

号 2 英脱利匹特 脂肪乳注射液 华瑞

制药有限公司 批号 2 凡命 华瑞制药有

限公司 批号 ∀

1 2  方法与结果

1 2 1  按 号和 号配方 两种均按病人静脉营养常

用量按比例减半设计 见表 配制营养液 每种营养液

配成后 摇匀 分两瓶装 存放在 ε 冰箱和 ε 室温

下 避免光线直射 并于 ! 和 取样观察外观变

化 并测定 ° 值和渗透压值 ∀

1 2 2  测定结果见表 3 ∀

  另外 种配方在 种不同温度下 内外观均呈

均匀乳白色 无任何分层和沉淀生成 ∀

2  说明与讨论

表  号 ! 号 × 配方

号   号   

肝安 ≅ 瓶 肾安 ≅ 瓶

葡萄糖 ≅ 瓶 葡萄糖 ≅ 瓶

英脱利匹特 ≅ 瓶 英脱利匹特 ≅ 瓶

安达美 ≅半支 安达美 ≅半支

格利福斯 ≅半支 格利福斯 ≅半支

水乐维他 ≅半支 水乐维他 ≅半支

维他利匹特 ≅半支 维他利匹特 ≅半支

表  实验测定结果

配方 实验条件
值 渗透压 # 水

号 ε

ε

号 ε

ε

2 1  所测定的 值和渗透压值为营养液配好后立

即测定的结果 不存在温度上的差异 ∀

2 2  测定渗透压时采用微量法 即每次取样 如

使用常量法 取样 因液体难以冷凝成冰而无法测

定 ∀

2 3  内 种配方在 种不同温度下的 值和渗

透压均未见明显改变 外观也无异常变化 说明肝安和

肾安与上述其它营养物质配伍稳定 可配制成 × 使
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用 ∀

2 4  实验测得的渗透压值在 ∗ 水之

间 比人体正常血清渗透压 水高出 倍 符

合 × 对渗透压的要求≈ ∀

2 5  有文献报道 × 最终 ° 值决定脂肪乳的物理

稳定性 ° 值低于 则使脂肪乳丧失其稳定性 而 °

值高于 则产生 ° 的大量沉淀≈ ∀本次试验

种配方的 值均高于 但溶液性质稳定 内无

沉淀生成 ∀查阅华瑞制药有限公司生产的 和

英脱利匹特的 值为 ≈ 即脂肪乳本身 值已远高

于 本文认为只要注意控制加入 × 中的 离子

的量 值的限制范围可以放宽 ∀

2 6  号配方已在本院普通外科多例术后肠瘘并肝功

能不全病人身上连续使用 未发现有不良反应发生 ∀
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氟伐他汀对高脂血症患者的降脂及改善血液流变学疗效

任爱华  蔡华波 杭州 浙江医院

摘要  目的 研究氟伐他汀对高血脂患者的降脂及改善血液流变学临床疗效 ∀方法 选择高脂血患者 例 男

例 女 例 年龄 ? 岁 给予氟伐他汀口服 每晚一次 一周后改为 疗程 ∗ 周 ∀分别观测

治疗前 !后的血脂及血液流变学指标 ∀结果 治疗后的 ×≤ !× 及 ⁄ 均明显降低 Π 而 ⁄ 升高不明显 ∀

全血比粘度 !血浆比粘度及红细胞压积均明显降低 Π ∀结论 氟伐他汀不但能降低 ×≤ !× 及 ⁄ 水平 而

且能改善部分血液流变学指标 ∀

关键词  氟伐他汀 高血脂 血液流变学

Εφφεχτσ οφ Φλυϖαστατιν ον δεχρεασεδ λιπιδ ανδ ιµ προϖεδ ηεµ ορηεολογιχ ινδεξ

∏ ≤ ∏ ≤ ( Ζηεϕιανγ Ηοσπιταλ , Ηανγζηου

ΑΒΣΤΡ ΑΧΤ  ΟΒϑΕΧΤΙς Ε :× ∏ ∏√ ¬ √

ΜΕΤΗΟ∆ : ƒ ? √ ∏√

≤ × ∏ ∏ ∗ Ρ ΕΣΥΛΤΣ : √ √ ×≤ ×

⁄ Π ∏ ⁄ × √

√ Π ΧΟΝΧΛΥΣΙΟΝ :ƒ ∏√ ×≤ ×

⁄ ∏ √ ¬

ΚΕΨ Ω ΟΡ ∆Σ  ∏√

  动脉粥样硬化 ≥ 和胆固醇代谢失

调的关系已经研究了将近一个世纪 ∀而冠状动脉粥样

硬化性心脏病的脂质代谢研究最多 ∀根据近 年来

冠心病和血脂的流行病学调查观察结果显示 高胆固

醇 ×≤ 高 !低密度脂蛋白胆固醇 ⁄ ! ⁄ 与临床心

血管病事件发生率密切相关 ∀从而进一步证实血脂异

常是冠心病发病危险因素之一 ∀ ⁄ 的升高与冠心病

呈正相关 ⁄ 的升高与冠心病呈负相关 ∀另一方面

血粘度升高与冠心病 !脑血管意外的关系越来越受到

重视 ∀有研究报告 血粘度升高引起的微血栓形成是

引起冠心病不稳定性心绞痛的原因 也是引起脑血管

意外的原因之一≈ ∀而血脂升高本身引起血粘度升
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