
年 月至 年 月采用草酸铂 2 ° !甲酰四氢

叶酸钙 ≤ƒ ! 2氟尿嘧啶 2ƒ 足乙叶苷 ∂ 2 治疗晚

期胃癌 例 取得了较好的近期疗效 现报告如下

1  临床资料

1 1  一般资料  例均经病理或细胞学证实的晚期胃癌

°≥评分 分 血常规 !心肝肾功能正常 预计生存率 个

月以上 ∀其中男性 例 女性 例 年龄 ∗ 岁 中位年

龄 岁 ∀低化分腺癌 例 中分化腺癌 例 黏液腺癌

例 印戒细胞癌 例 ∀ 例均有可测量的客观指标 ∀初治

例 复治 例 ∀

1 2  治疗方法  第 天 !第 天 国产草酸铂 静脉

滴注 第 ∗ 天 ≤ƒ 静脉滴注 2ƒ

持续静脉滴注 第 ∗ 天 ∂ 2 静滴 ∗

周为一个周期 个周期作疗效评价 ∀

1 3  评价标准  按照 • 化疗疗效标准分为完全缓解

≤ !部分缓解 ° !稳定 ≤ 和进展 °⁄ 毒性分为

∗ 度 生存期 从化疗开始至死亡或末次随访的时间 ∀

2  结果

2 1  近期疗效 例观察病例 ≤ 例 ! ° 例 ! ≤ 例 !

°⁄ 例 总有效率 ≤ ° 中位缓解期

个月 中位生存期 月 年生存期 ∀年龄 !性别 !

病理类型对疗效无明显影响 初治与复治数差异无显著性 Π

∀

2 2  毒性反应  主要毒性是骨髓抑制和周围末梢神经炎 其

他包括恶心 !呕吐 例 腹泻 例 ≥ °×升高 例 见表 ∀

3  讨论

对于失去手术时机的晚期胃癌患者 化疗仍是主要挽救

生命手段 ∀在许多联合化疗方案中 2ƒ 仍是胃癌联合化

疗的主要药物之一 单药应用有效率 左右 ≤ƒ是 2ƒ

的生化调节剂 与 2ƒ 合用时 能促进氟脲嘧啶脱氧核苷酸

合成酶的稳定结合 从而大大提高 2ƒ 的疗效 ∀自 年

等 ≈ 报道应用小剂量 2ƒ 持续静脉滴的用药方式

获得了显著疗效在临床上得到了肯定 ∂ °2 与 2ƒ 有协同

表 1  毒性反应

Ταβ 1  Τοξιχ εφφεχτ

毒性 ν 发生率

恶心呕吐

腹泻

周围 炎

• ≤减少

≥ °×升高

肾功能异常

静脉炎

作用 且没有交叉耐药性 尤其是近年来铂类药物与 2ƒ 联

合应用治疗胃癌取得了较好疗效 ∀草酸铂 2 ° 是第三

代铂类抗癌药 特点是与顺铂 !卡铂不产生交叉耐药 ≈ 并与

2ƒ ⁄°≤ °×2 等有协同增效作用 ≈ 且草酸铂消

化道反应轻 无肾毒性 常见可逆性外周神经感觉异常 本组

报导与冯继锋 !杨锡贵等 ≈ 报道采用 ƒ ƒ÷ ∞ ∞方案的

治疗晚期胃癌有效率相近 ∀

总之 本研究方案治疗晚期胃癌疗效好 毒性反应能够

耐受 可作用为一线方案在更多的患者中应用 但最佳剂量

有待进一步探讨 ∀
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在医院计算机网络上建立药品说明书数据库及其应用

邹晓华 冯友根 解放军第 医院 浙江  杭州

摘要 目的  在医院计算机网络上建立药品说明书数据库 为临床合理用药提供快捷查询 ∀方法  收集医院实用药物的药品

说明书 应用 程序编制药品说明书数据库 ∀结果  药品说明书数据库能在医院计算机网络上 随时提供临床

合理用药资料的快捷查询 ∀结论  该方法利用医院计算机网络 密切结合实际 是实现医院药学服务的有效途径 ∀

关键词 计算机网络 药品说明书 合理用药 药学服务

中图分类号    文献标识码    文章编号 2 2 2

  药品说明书是医师 !药师和护师在治疗用药时的科学依

据 是宣传和普及药学知识的主要媒介 是指导合理用药重

要的信息资源 ∀药学情报活动通过对药品说明书等资料及

时的收集整理 有针对性地为医务人员和病人提供药学服
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务 促进合理用药 提高医疗质量 ∀随着医药科学的发展 新

药不断上市并进入临床应用 相当一部分药物的用途 !用法 !

不良反应等送尚未收载于参考书籍 因此 药物说明书便成

了唯一能直接查阅及指导临床用药的资料 ∀基于上述原因

科学地管理药品说明书 将有利于医药人员随时对所需药品

说明书进行查询和阅读 ∀为此 我们利用医院计算机网络

建立药品说明书数据库 收到良好的效果 现报道如下 ∀

1  材料

1 1  系统硬件

处理器 ° ∞ 内存 硬盘 扫描仪 方

正扫描仪 ƒ ∀

1 2  系统软件

操作系统 中文 • ≥∞应用软件 ∀

1 3  数据来源与采集

收集本院在用药品说明书 ∀在计算机硬盘上新建一个

文件夹 专用于存放扫描说明书的文件 ∀将说明书通过扫描

仪录入计算机中 ∀

1 4  数据库的构建

使用 • 作为系统平台 以 ∗

作为数据库的构建工具 ∀

2  方法与结果

2 1  建立药品说明书数据库

2 1 1  用 中的 建立一个空数据库 取名为药

品说明书数据库 保存在适当的文档下 ∀

2 1 2  在数据库的 /表 0对象中通过设计器新建一个表 取

名为 /药品说明书 0 ∀

2 1 3  切换到 /药品说明书 0的设计视图中 ∀在 /药品说明

书 0的设计视图中分别建立如下字段 ⁄号 !通用名 !通用名

拼音简码 !商品名 !商品名拼音简码 !药品说明书 ∀

2 1 4  设置字段的数据类型 ⁄号 自动编号 通用名 文

本 !通用名拼音简码 文本 !商品名 文本 !商品名拼音简

码 文本 !药品说明书 超级链接 ∀

2 1 5  设置字段的字段属性 将通用名 !商品名属性中输入

法模式设为 /输入法开启 0 将通用名拼音简码 !商品名拼音

简码的字段属性中输入法模式设为 /输入法关闭 0 ∀

2 3  数据资料的录入

将表设计视图保存后 切换到 /药品说明书 0数据表视图

中 此时即可将数据资料录入表中 ∀

2 3 1  设置 ≈药品说明书 字段的超级链接 将光标定位至

≈药品说明书 字段的方格中 单击鼠标右键 在弹出的快捷

菜单中选择 ≈超级链接 ≈编辑超级链接 ∀

2 3 2  在 ≈链接到 中选中 ≈原有文件或 • 页 在 ≈要显

示的文字 中输入实用药物手册中的相关内容 在 ≈请键入

文件名称或 • 页名称 中输入文件的完整路径 ∀若不能

肯定该文件的路径 则选中 ≈浏览目标 下的 ≈文件 按钮 便

能找出所需的文件路径 ∀按 ≈确定 返回数据表视图 ∀

2 3 3  此时 在 /药品说明书 0所对应的方格中出现一行蓝

色小字 当鼠标指向该行文字时 鼠标会变成一个小手形状

在该鼠标状态下单击左键 数据库就会自动链接至 /药品说

明书 0中相关内容 ∀

2 4  对 /药品说明书 0的表对象 建立相应的查询 ∀

2 4 1  在数据库的 /查询 0对象 通过设计视图创建查询 ∀

2 4 2  在 /显示表 0对话框中选中 /表 0选项卡 选中 /药品

说明书 0表 单击 /添加 0按钮 将 /药品说明书 0表添加至查

询视图的上半部分窗口中 /表 查询显示窗口 0 ∀

2 4 3  鼠标单击查询视图下半部分的 /示例显示窗口 0中

字段第一列的方格 单击方格右侧的下拉箭头 在下拉的菜

单中选中 / ⁄号 0 添加 / ⁄号 0字段到查询中 依此法添加

/药品说明书 0表的 /通用名 0 ! /通用名拼音简码 0 ! /商品

名 0 !/商品名拼音简码 0 !/药品说明书 0等字段 ∀

2 4 4  将 / ⁄号 0 ! /通用名 0 ! /通用名拼音简码 0 ! /商品

名 0 !/商品名拼音简码 0的 ≈显示 属性所对应方格中复选框

内的 / Κ 0去掉 ∀

2 4 5  在 /通用名拼音简码 0的 ≈准则 中输入 ≈请输入

拼音简码 在 /商品名拼音简码 0的 ≈或 中输入 ≈请输

入拼音简码 ∀

2 4 6  给建立的查询命名为 药品说明书查询 ∀

2 5  创建 /药品说明书数据库 0桌面快捷方式

在相应文档中选取 /药品说明书数据库 0文档 单击右

键 选取 /发送到 0 /桌面快捷方式 0即可 ∀

2 6  使用方法

2 6 1  开机 进入 操作系统 ∀在桌面上双击 /药

品说明书数据库 0快捷图标 !即可启动 打开 /药品说明

书数据库 0 ∀

2 6 2  切换至查询的数据表视图 双击 /药品说明书查询 0

此时 会弹出一个对话框 提示 /请输入拼音简码 0 此时 输

入所要查询的药物通用名的拼音简码或商品名的拼音简码

数据库便会显示该药物的药品说明书 ∀

3  讨论

3 1  是每台电脑必备的办公用软件之一 它所捆绑的

功能非常强大 完全可以满足日常工作中对各种数据

的处理 ≈ ∀这里我们应用 制作药品说明书数据库程

序 该程序可对医院现用药物药品说明书随时调阅查询 十

分简便实用 ∀

3 2  由于医药科学高速发展 新药不断应用于临床 广大医

务人员和病人在用药过程中 了解药物知识和药学信息的渴

求强烈 ∀许多医院药剂科便建立了药品说明书柜 将各种药

品说明书整理后分类存放 以便需要时查阅 ∀但这种手工存

取方法不仅费时 !费力 !费空间 且保管 !查阅不方便 ∀随着

计算机及其软硬件设备的日臻完善 使用扫描仪将药品说明

书作为图像存入电脑 通过数据库程序 如 中的 2

或 ƒ ¬ 等程序 将这些药品说明书的扫描图像进行处

理 这样不仅节约人力与时间 而且节省了说明书存放空间

与保管之忧 ∀医院计算机网络工程在医院的应用和普及 也

为医院药学信息工作创造了有利条件 ∀我们创建的药品说

明书数据库 通过医院局域网 下载到住院药房 !门诊药房和
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各病区医生站计算机终端 使全院医务人员方便使用 并且

每隔 个月就可使信息及时更新一次 ∀

3 3  药学情报工作是近年来蓬勃发展的年轻的药学业务之

一 它因医药人员和病人对药学情报的需求而诞生 随着信

息社会对信息资源利用的扩大而迅速发展 成为医院药学最

有前途的业务活动之一 ∀我们在医院计算机网络上建立药

品说明书数据库 不尽为临床医生或病人提供查阅药品说明

书的便捷方法 也为临床药学服务工作开创了一条切实可行

的途径 ∀

收稿日期 2 2

重症药疹 32例临床分析

钱奕红 罗静 陶小华 浙江省人民医院皮肤科 浙江  杭州

摘要 目的  分析重症药疹的临床特点和治疗 ∀方法  回顾性分析 例重症药疹的临床资料和治疗 ∀结果  重症药疹患者

潜伏期 ∗ 平均 ∀发病年龄 ∗ 岁 ∀发热 例 肝脏损害 例 黏膜损害 例 ∀结论  发热 !脏器损害 !黏膜

损害是重症药疹的主要临床特征 ∀早期 !足量使用糖皮质激素能较快的控制病情 缓解症状 ∀

关键词 重症药疹 治疗

中图分类号    文献标识码    文章编号 2 2 2

  药疹又称药物性皮炎 是药物通过口服 !注射或其他方

式进入体内而引起的皮肤或黏膜发疹 ∀重症药疹包括重症

多形红斑型药疹 ≥∞ !大疱性表坏死松解型药疹 ∞ !

及剥脱性皮炎型药疹 ∞⁄ 等 是严重的药物反应 其病情

急 !病势凶 !死亡率高 ≈ ∀现将我院 年来收治的 例重

症药疹报道如下

1  临床资料

1 1  一般资料 例患者均为 ∗ 年住院病人 按

诊断 !分型标准对每例临床资料加以复习 最后确定为重症

药疹 其中 ∞ 型 例 ≥∞ 型 例 ∞⁄型 例 ∀ 例患

者中 男 例 !女 例 年龄 ∗ 岁 平均年龄 岁 潜

伏期 ∗ 平均 ∀

1 2  伴随症状及实验室检查 所有患者均有不同程度的瘙

痒 皮疹初为多形红斑或猩红热样红斑 逐渐融合成全身弥

漫性红斑 !水疱 !大疱 !表皮剥脱 口腔外阴黏膜肿胀 眼结膜

充血 !水肿 分泌物增多 ∀其中发热 例 体温 ∗ ε

浅表淋巴结肿大 例 ∀其中白细胞升高 例 下降 例

贫血 例 血小板下降 例 ∀肝损害 例 其中 ×! ≥×!

2 ×显著升高 例 胆红素升高 例 低蛋白血症 例

肾功能损害 例 ∀

1 3  致敏药物 抗生素 例 包括青霉素 !氨苄青 例 头

孢菌素 !磺胺药 !喹诺酮类各 例 ∀抗痛风药 例为别嘌呤

醇引起 ∀抗癫痫药 例 包括卡马西平 例和苯妥英钠

例 ∀解热镇痛药 例 包括安乃近 !散利痛 ! °≤各 例 ∀中

药类 例 为正清风痛宁所致 ∀抗结核药 例 包括利福平

和雷米封各 例 ∀

1 3  治疗结果 所有病例确诊后立即停用致敏药物 并予地

塞米松每日 ∗ 其中 例为重症患者于甲泼尼松龙每

日 ∗ 静滴 ∀一般视体温下降 !皮肤红肿消退 !水疱

干瘪结痂 !肝功能好转为病情控制 ∀一般在药物用药后 ∗

左右 首次减少糖皮质激素四分之一到六分之一量 以后

每周减少前次用量的十分之一 ∀一般疗程为 ∗ 个月 ∀同

时给予足量的抗生素预防感染 ∀并酌情给予抗组胺药及保

肝降酶药物 ∀结合全身症状 对症治疗 加强支持疗法 加强

护理 ∀本实验重症药疹病人治愈天数 ∗ 平均 痊

愈率达 ∀

2  讨论

药疹在各科临床诊疗过程中时有发生 是皮肤科的常见

病和多发病 ∀重症药疹是较严重的药物反应 对人体的损伤

极大 且死亡率较高 ∀本实验 例重症药疹 抗生素类在致

敏药物中仍占主导地位 与上海地区 年报道重症药疹

一致 ≈ ∀值得注意的是 抗痛风药 别嘌呤醇 比例较高 其

他依次为抗癫痫药 中药正清风痛宁 !解热镇痛类药等 ∀

例重症药疹患者潜伏期长短不一 最长 尤其是别嘌呤醇

引起者 ∀发热 !脏器损害 !黏膜损害是重症患者的主要临床

特征 ∀本组病例肝损害发病率为 例 与文献报道相似 ≈ ∀

提示重症药疹内脏损害以肝损害多见 可能与致敏药物能诱

导微粒体生物转化系统有关 ∀保肝降酶 对肝功能恢复很重

要 ∀我们对本病的治疗体会是 ≠ 及时停用致敏药 对其化

学结构相似的药排除不用 对尚难判断致敏药时 应考虑先

停用可疑致敏药 ∀ 早期 足量使用糖皮质激素是控制病情

的关键 减量不宜过多过快 持续用药的时间应长 ∀ ≈ 加强

支持疗法 注意水 !电解质平衡 合理使用抗生素 ∀ …加强皮

肤护理 ∀
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