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用于全身治疗的鼻腔给药系统研究概况

陈新梅 山东中医药大学药学院 济南

摘要 目的  介绍用于全身治疗的鼻腔给药系统研究概况 ∀方法  综述了鼻腔给药的特点 !手段 !制剂方法 !要求 !影响因素

及研究状况 ∀结果与讨论  鼻腔给药可以产生全身作用 可以代替静脉给药 有广泛的应用前景 ∀
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  鼻腔给药系统 √ ⁄⁄≥ 是指在

鼻腔内使用 经鼻黏膜吸收而发挥局部或全身治疗作用的制

剂 ∀鼻腔给药是传统的给药方式 在耳鼻喉科应用极为广

泛 一般用来治疗各种鼻腔和鼻窦疾病 ∀随着新辅料和治疗

新技术的应用 发挥全身治疗作用的鼻腔给药制剂的研究越

来越受到人们的广泛关注 ∀

1  鼻腔给药概况

1 1  概况

年 月在美国 ∏ 召开了 /全身

用药的鼻腔给药途径 0专题研讨会 年 月在法国巴黎

召开了 /口颊及鼻腔给药作为静脉给药的替代的欧洲学术研

究会 0 ∀ 年在日本东京召开的第十五届国际鼻科学大

会 认为鼻腔内给药作为全身性用药是一个较为理想的给药

途径 ∀ 年 月在中国苏州召开了 /药物经肺部和鼻腔递

送学术讨论会 ∀0

鼻腔给药一般治疗局部疾病 而某些鼻用制剂通过鼻黏

膜吸收可以达到全身用药的目的 ∀鼻腔已被看作是包括疫

苗 骨质疏松症 !偏头痛 !性功能障碍乃至胰岛素等范围广泛

的许多药物的给药途径 ∀在国外已经有多种药物通过鼻腔

给药治疗全身疾病 ∀如激素替代治疗的雌二醇 治疗骨质疏

松症的降钙素 治疗疼痛的双氢麦角胺 !布托啡诺和舒马曲

坦 抗利尿药去氨加压素和赖氨加压素 治疗子宫内膜异位

的那法瑞林 治疗艾滋病的 ×肽 戒烟的烟碱等 ∀我国有 用

于退热的小儿用安乃近滴鼻剂 该项目为国家 /八五攻关项

目 0 ∀

1 2  鼻腔给药特点

1 2 1  鼻腔黏膜面积大 黏膜下血管丰富 因此药物吸收迅

速 给药后起效快 ∀

1 2 2  药物由鼻腔吸收后 直接进入体循环 不经过门静

脉 因此避免首关效应 提高生物利用度 ∀

1 2 3  鼻黏膜对药物代谢非常微弱 可以提高药物的生物

利用度 ∀鼻黏膜的蛋白水解酶活性低 对在胃肠道黏膜和胃

肠液中易代谢的肽类和蛋白质类药物是有效的给药途径 ∀

目前已有胰岛素 !缩胆囊肽 !降钙素 !去氨加压素等多肽类药

物在鼻腔内吸收 ≈ ∀

1 2 4  对于在胃肠道难以吸收的水溶性极性物质 口服难

吸收的药物 如庆大霉素 通过鼻腔会有很好的吸收 ∀

1 2 5  药物通过呼吸部黏膜和嗅神经上皮黏膜吸收 可能

绕过血脑屏障 治疗中枢神经系统疾病 ∀

1 2 6  与静脉注射相比 给药简便 患者可自主完成 可以

替代注射给药 ∀

1 3  鼻腔生理与解剖特点

鼻腔既是呼吸器官又是嗅觉器官 ∀鼻中隔将鼻腔分为

左右两个腔 长约 ∗ 容积约 ∗ ∀鼻腔表面被

∗ 的黏膜覆盖 ∀人鼻腔黏膜面积为 黏膜上有

众多的细微绒毛 √ 大大增加了药物吸收的表面积 ∀

鼻中隔和甲骨处纤毛分布最多 纤毛长 Λ 左右 直径约

Λ 移动频率为 以清除鼻内异物 ∀鼻腔黏膜

杯状细胞 产生 的分泌物 使成人正常鼻

分泌液维持 ∗ 鼻腔黏液含有黏蛋白 !电解质 !脂

类 !酶 !抗体 !蜕皮上皮细胞 !细菌分解物和水 ∀黏液形成连

续的膜 它起着防止异物进入的屏障作用 ∀随着纤毛的摆
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动 黏液层以 的速度由鼻甲向鼻咽部运动 缩短了

药物与吸附表面的接触时间 会影响到药物的吸收与疗效 ∀

鼻腔黏膜下丰富的毛细血管 !静脉窦 !动 2静脉吻合支 !毛细

淋巴管交织成网 均有利于药物吸收 ∀且鼻腔黏膜很薄 ∀鼻

腔中存在许多酶 并且参与药物代谢 但是相对于胃肠道而

言 酶相对较少 对蛋白质和多肽类药物的代谢的分解作用

比胃肠道低 ∀

2  鼻腔给药制剂

2 1  鼻腔给药制剂手段

2 1 1  滴鼻剂  制备方法简单 !成本低 是最常见的鼻用制

剂之一 ∀但是由于鼻纤毛的清除作用 药物在鼻腔的滞留时

间短 因而影响了药物的疗效 ∀其缺点还有剂量不准确 药

物容易从鼻腔流失 ∀

2 1 2  喷雾剂  不含有抛射剂 !借助于手动 泵 的压力将

药物喷成雾状给药的制剂 ∀药液以小液滴形式喷洒 药液与

鼻黏膜充分接触 因而有利于药物发挥药效 ∀不含有抛射

剂 无大气污染等问题 因而发展较快 ∀ 等 ≈ 以家兔

为模型动物 考察了双氢麦角碱不同液体剂型鼻腔给药的生

物利用度 发现喷雾剂的生物利用度明显高于滴鼻剂 ∀

2 1 3  凝胶剂  凝胶剂是在药物的溶液中加入水溶性高分

子聚合物增加溶液黏度 达到增加药物在鼻腔的保留时间 !

提高生物利用度的目的 ∀许清芳等 ≈ 将三七总皂苷与羟丙

基纤维素制成凝胶 家兔鼻腔单剂量给药后使三七总皂苷中

的单体人参皂苷 绝对生物利用度为 显著高于口

服的绝对生物利用度 ∀国外已有维生素 凝胶剂

上市 ∀

2 1 4  脂质体  将药物制成脂质体由鼻腔给药具有许多优

点 减少药物对鼻黏膜的刺激性与毒性 防止药物被黏膜上

的酶降解 持续释放被包封药物 带正电荷的脂质体生物黏

附性强 使药物较长时间保持有效血药浓度 ∀董泽民 ≈ 用冻

融法制备赖氨匹林制脂质体 由鼻腔给药 ∀包封率为

含量为 平均粒径为 Λ ∀家兔

# 的剂量连续鼻腔给药 对鼻黏膜无损害 ∀对健康

志愿受试者鼻腔单剂量给药 测得绝对生物利用度为

∀

2 1 5  微球  具有很强的生物黏附性 延长了药物与鼻黏

膜接触时间 有利于药物发挥疗效 ∀常用的有淀粉微球 !白

蛋白微球 !葡萄糖微球 ∀所载的药物有胰岛素 !人生长激素

!去氨加压素 !普萘洛尔 !庆大霉素 !甲氧氯普胺等 ∀

冷光等 ≈ 以可溶性淀粉为原料 利用聚乙二醇法制备胰岛素

淀粉微球 经鼻腔给药后使血液中血糖浓度下降了 ∀

2 1 6  微乳  张奇志等 ≈ 将尼莫地平制成 • 型微乳 通

过大鼠鼻腔单剂量给药 给药后 血浆药物达峰浓度 绝对

生物利用度为 且无纤毛毒性 ∀

2 1 7  纳米粒  用聚氰基丙烯酸酯 !聚乳酸 !乳酸 2羟基乙

酸共聚物等材料的纳米粒作为载体将药物送入脑内 ∀纳米

粒具有生物黏附性 粒径更小 更容易穿过黏膜细胞 达到靶

部位 尤其是脑内的药量更高 ≈ ∀

2 1 8  粉末制剂  ≥∏∏ 等 ≈ 研究 将药物与微晶纤维素

≤≤ 冻干形成复合物 再将羟丙基纤维素 °≤ 与其混合

形成粉末制剂 经鼻腔吸收后生物利用度最高 ∀其作用机制

为微晶纤维素 ≤≤ 能提高药物在黏膜表面的浓度 而羟丙

基纤维素能在黏膜表面形成凝胶 延长药物在鼻黏膜的停留

时间 因而能增加药物吸收 ∀ × 等 ≈ 的研究发现将与

喷雾剂相比 胰高血糖素与 ≤≤制成的粉末制剂 胰高血糖

素降解慢 稳定性好 对鼻黏膜无刺激性 ∀

2 2  鼻腔给药制剂质量要求

2 2 1   ∗ ∀

2 2 2  渗透压  等渗 ∀

2 3 3  粒子大小  ≠鼻用制剂粒子大小以 ∗ Λ 为宜 ∀

粒子小于 Λ 鼻腔给药后会移动到支气管处 粒子太大

给药后粒子沉积在无纤毛的鼻腔前部 会影响药物吸收 ≈ ∀

药物以固体粒子给药应控制在 ∗ Λ ∀粉粒在鼻腔中

沉积的机制是惯性 !沉降和扩散 以惯性为主 ∀ ∴ Λ 的粒

子不能进入鼻腔 ∗ Λ 的粒子 沉积在鼻前庭 沉积

在鼻前庭的药物清除很快 随着时间的推移 可能由于吸入

的气流 !鼻纤毛运动或在鼻分泌液中的扩散转运至鼻后

部 ≈ ∀ ≈气雾剂和喷雾剂适宜的粒子大小为 ∗ Λ ∀粒

子较大沉积在前庭处 粒子较小会随呼吸进入肺部 ≈ ∀

2 2 4  电荷  鼻用制剂粒子 十八胺 带正电荷容易吸收

能与带负电荷的鼻黏膜结合 清除缓慢 ∀

2 2 5  其他  鼻用制剂应尽量避免使用油类 以防引起呼

吸性肺炎的发生 ∀无菌 不用或者尽量少用防腐剂 ∀

2 3  影响鼻腔给药的吸收因素

2 3 1  药物自身因素  ≠ 药物的溶解性 药物的脂溶性是

影响药物鼻黏膜吸收的重要因素 ∀脂溶性的药物容易被鼻

黏膜吸收 ≈ 但不是鼻黏膜吸收唯一因素 ≈ ∀亲水性的美

托洛尔在鼻腔 !舌下 !口服的吸收程度均较低 生物利用度没

有明显差别 亲脂性的烯丙洛尔鼻腔给药后的生物利用度显

著高于口服给药 ≈ ∀酚红 !磺卞西林 !头孢坐林 !头孢乙睛

等水溶性药物胃肠道吸收不好 而通过鼻腔给药后吸收量显

著上升 尿中回收率相当于肌肉注射的 ≈ ∀ 药物的

油 2水分配系数 鼻黏膜与多数生物膜一样 具有 /脂质筛 0特

性 药物的脂溶性取决于它自身的结构及所处 条件下分

子型的比例 ∀药物的油 2水分配系数与其吸收速度常数之间

有良好的线性关系 ∀随 增加 盐酸地尔硫 的油 2水分配

系数增大 其通过鼻黏膜的吸收速度常数也增大 而对乙酰

氨基酚的油 2水分配系数随 增加变化不大 因而吸收速度

常数没有增加 ≈ ∀ ≈ 药物的分子量 水溶性药物鼻黏膜的

吸收量与分子量呈负相关 ∀分子量小于 的亲水性或亲

油性药物鼻黏膜吸收很好 ∀添加吸收促进剂 分子量大于

的药物也能吸收 ≈ ∀

2 3 2  鼻用制剂的  正常成人鼻腔分泌物的 值为

∗ 因此鼻用制剂的 一般在 ∗ 之间 值

接近鼻黏膜的酸碱度 对鼻黏膜的刺激性小 不影响鼻黏膜

的纤毛运动 ∀但也有例外 如 Α2干扰素作为滴鼻剂治疗病毒
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性肝炎 要求溶液偏碱性 在 ∗ 间较为合适 ≈ ∀

2 3 3  防腐剂  防腐剂会加速或降低纤毛的运动 因而对

药物吸收产生影响 ∀含汞防腐剂为纤毛抑制剂 可在 ∗

内迅速降低纤毛摆动频率 ≈ ∀

2 3 4  吸收促进剂  吸收促进剂会促进鼻黏膜对药物的吸

收 ∀目前 研究较多的吸收促进剂有溶血卵磷脂 °≤ !环

糊精 ≤⁄ 及其衍生物 !胆酸钠 ≥≤ !脱氧胆酸钠 ≥⁄≤ !甘

胆酸钠 ≥ ≤ !牛磺胆酸钠 ≥×≤ 及牛磺酸二氢羧链孢酸钠

∏ ∏ ∏ ≥×⁄ ƒ 等 ∀此外 还有一些酶抑

制剂 ∀通常上述吸收促进剂可以使胰岛素在鼻腔给药后的

生物利用度达到 ∗ ≈ ∀吸收促进剂作用机制主要

有 ≠ 使鼻黏膜磷脂层产生混乱或者加速蛋白和磷脂从黏膜

中滤出 降低黏膜层黏度 增加黏膜的通透性 ∀ 抑制药物

作用部位蛋白水解酶作用 ∀ ≈ 使上皮细胞之间的紧密连接

暂时疏松 易于药物通过 ∀ …增加细胞间和细胞内的通透

性 ∀ 促进膜孔形成 ∀ 增加鼻腔黏膜血流量 ∀吸收促进

剂通过其中的一种或者几种机制起作用 ≈ ∀

2 3 4 1  胆酸盐类  三羟基胆酸盐 牛黄胆酸钠 !甘氨胆酸

钠 二羟基胆酸盐 牛磺脱氧胆酸钠 !去氧胆酸钠 等 鼻用

的胰岛素中加入甘氨酸钠可以促进鼻黏膜对胰岛素的吸收

从而达到治疗糖尿病有效治疗浓度 ≈ ∀

2 3 4 2  环糊精类  可以作为蛋白质多肽类药物的吸收促

进剂 也可以作为脂溶性药物的增溶剂 ∀ 等 ≈ 研究了几

种环糊精对胰岛素鼻黏膜吸收的影响及其作用机制 ∀结果

表明 甲基化环糊精比母体环糊精和羟丙环糊精有更强的促

进吸收作用 可能是通过同黏膜上的类脂或二价离子发生相

互作用 增加了鼻黏膜的通透性 并且环糊精可以抑制鼻黏

膜上的酶对胰岛素的降解 提高了胰岛素的生物利用度 ∀并

且二甲 2Β2环糊精对鼻纤毛运动的毒性较其他胆酸盐及表面

活性剂小 这是它的最大优势 ∀

2 3 4 3  芳香开窍类促吸收剂  ≠ 薄荷醇等 王晖等 ≈ 建

立糖尿病大鼠模型 用薄荷醇预处理鼻腔 后鼻腔滴入胰

岛素 不同时间取血测定血药浓度 ∀结果表明 用不同浓度

的薄荷醇预处理鼻腔 在 ∗ 时 薄荷醇对胰岛素鼻

腔吸收有显著的促吸收作用 胰岛素鼻腔吸收的药理生物利

用度比空白对照组分别增加 和 倍 ∀

冰片 冰片又叫龙脑 无色透明或白色半透明六方形片状松

脆晶体 有清香气味 ∀冰片具有芬香开窍 理气通行 消炎止

痛 清凉解毒的功能 ∀许卫华等 ≈ 采用大鼠在体鼻腔重循

环法 发现 ∗ 的冰片对川芎嗪的鼻腔吸收有促进作

用 其中 的冰片的促吸收作用最佳 ∀

2 3 4 4  梭链孢酸衍生物 ≈  牛磺酸二氢羧链孢酸钠 ≥ 2

∏ ∏ ∏ ≥×⁄ ƒ 可以促进胰岛素的鼻黏

膜吸收 作用机制是阻止胰岛素六聚体的形成 并与之形成

较小的混合胶粒或胰岛素二聚体而促进吸收 ∀

2 3 5  稠剂与生物黏附剂 覆盖在鼻黏膜上的黏液被纤毛

以 的速度向咽喉部驱送 鼻黏膜表面的黏液约

更新一次 鼻用制剂中的药物亦被纤毛向咽部输送 为

了降低驱送速度 增加药物在鼻黏膜部位的停留时间 有利

于药物的吸收 鼻用制剂中需要加入增稠剂或者生物黏附

剂 ∀常用的增稠剂为纤维素的衍生物 羟乙基纤维素 !甲基

纤维素 !羧甲基纤维素钠等 ∀

2 3 6  电荷  带正电荷的药物容易吸收 ∀

2 3 7  鼻腔生理状态和病理状态的影响 生理状态下 纤毛

摆动频率为 ∗ 次 病理状态下 纤毛的清除功能变化

药物鼻腔滞留时间也变化 ∀

3  研究概况

3 1  药物鼻腔黏膜吸收方法研究

3 1 1  体外法  ≠细胞培养 取人鼻上皮细胞 培养约 周

后 进行体外扩散试验 ∀ 离体鼻黏膜 采用 ∂ 2≤扩散池和

离体羊 !猪或家兔鼻腔黏膜 ∀用渗透速率来评价处方优劣 ∀

3 1 2  在体法  是常见的方法 ∀大鼠在体循环法 ≈ ∀ ≥⁄

大鼠 体重 ∗ 大鼠腹腔注射戊巴比妥钠 #

或乌拉坦 麻醉后 切开颈部皮肤 暴露气管和食

管 ∀取聚乙烯管 支 一支插入气管 另一支插入食管直至

鼻腔后部 ∀用胶粘剂将鼻腔与口腔的鼻鄂通道封闭防止药

液从口腔流失 ∀用输液泵将药液输入鼻腔并且在鼻腔反复

循环 循环液流速 # 药液总量 温度

ε ∀分别于循环前及循环 取样 Λ 用

紫外分光光度法或高效液相色谱法测定各时间循环液中药

物浓度 ∀以药物浓度的对数对相应时间线性回归 其斜率为

吸收速度常数 的大小可以反应药物经鼻黏膜的吸收情

况 ∀

3 1 3  体内法  是评价药物制剂有效性的最可靠方法 ∀实

验对象通常为大鼠 !家兔和人 ∀经鼻腔给对照途径给药后

适当时间取血 测定血药浓度 数据处理后计算生物利用度 ∀

3 2  鼻腔给药生物利用度研究

与口服和十二指肠给药相比较 鼻腔给药可以提高药物

的生物利用度 ∀黄体酮 !睾丸素分别给大鼠进行十二指肠给

药 ! √和鼻腔给药 十二指肠给药的生物利用度分别为

! 鼻腔给药的生物利用度分别为 ! ∀酒

石酸麦角胺分别给大鼠进行十二指肠给药 !鼻腔给药 !πο和

√十二指肠给药的生物利用度为 的生物利用度

为 鼻腔给药的生物利用度为 ≈ ∀

3 3  鼻腔给药的安全性评价

3 3 1  药物对纤毛清除作用的影响  鼻腔作为药物全身吸

收的给药部位日益受到人们关注 鼻腔给药后可获得满意的

生物利用度 但是这种给药方法必须注意对鼻纤毛的毒性作

用 ∀鼻腔黏膜表面是一层顶部长有纤毛的柱状上皮 内有能

分泌黏液的杯状细胞 所分泌的黏液覆盖在纤毛上 正常情

况下 纤毛协调一致摆动 可以清除进入鼻腔的异物 起到保

护作用 ∀鼻腔给药后 纤毛运动受到不同程度影响 从而影

响鼻腔正常生理功能 ∀因此 在研究鼻腔给药制剂是 尤其

是鼻腔长期给药时 研究药物及辅料对鼻腔纤毛运动的影

响 是药物鼻腔给药的一项重要内容 ∀

评价药物对纤毛清除作用的影响的实验方法有 测定纤
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毛摆动频率 !测定纤毛持续运动时间 !测定纤毛转运能力 其

中 以测定纤毛持续运动时间最为常见 ∀评价纤毛毒性的模

型有鸡胚胎气管的黏膜纤毛 蛙上颚黏膜的纤毛 两者均与

哺乳动物鼻黏膜纤毛相似 但后者因材料简便易得故应用较

广 ∀其中在体蟾蜍上颚模型简便易行 结果可靠 是一种理

想的纤毛毒性评价方法 离体蟾蜍上颚模型不宜评价混悬剂

和黏稠性药物制剂的纤毛毒性 但是进行受试药物与对照药

物的同体比较 对溶液型制剂是一种优良的评价方法 ≈ ∀

文献公认盐酸伪麻黄碱对纤毛无毒 去氧胆酸钠 !盐酸

普萘洛尔对纤毛有严重毒性 ∀

3 3 2  药物对鼻黏膜结构形态的影响  观察鼻黏膜给药后

鼻腔黏膜组织结构及表面纤毛形态的变化 ∀可以用显微镜

观察离体鼻腔黏膜上皮厚度 !细胞排列的有序程度 !上皮细

胞核大小及规则程度等 ∀王静清等 ≈ 使用硫酸庆大霉素 !

胰岛素给家兔滴鼻 在用药后的第 天和 周以及停药

后第 周和第 周取鼻黏膜进行光学显微镜和透射显微镜

观察 结果表明用药后 ∗ 出现渐进性鼻黏膜损伤的改

变 周后部分区域上皮脱落 但基底膜完整 ∀停药 ∗ 周

上皮细胞及纤毛迅速修复 ∀因此鼻腔给药是安全的途径 ∀

3 3 3  纤毛毒性的解决办法  使用药剂学手段 ∀盐酸普萘

洛尔对鼻纤毛有严重毒性 蒋新国等 ≈ 将其制成微球 降低

了纤毛毒性 机理是微球的缓释作用 使药物缓慢释放 同

时 释放的药物不断的被鼻黏膜吸收 因此 黏膜局部游离的

药物浓度很低 ∀

3 4  鼻腔给药靶向中枢神经系统的研究

中枢神经系统的疾病包括 脑部肿瘤 !脑部感染 !癫痫 !

偏头痛 !中风 !老年痴呆 !毒品成瘾等 ∀由于天然生理屏

障 ) ) ) 血脑屏障 ≥ 的存在 使多

数药物无法通过血脑屏障 因此新的药物传输系统和新的给

药途径成为研究重点 ∀鼻腔在解剖生理上与脑有天然的联

系 鼻腔与颅腔在解剖生理上的独特联系使得将鼻腔给药作

为脑内药物传递成为可能 ∀根据功能及组织结构的不同将

鼻腔分为三个区域 鼻前庭 !嗅区和呼吸区 ∀鼻前庭几乎无

吸收功能 呼吸区是鼻腔中最大的部分 其黏膜富含毛细血

管 血流丰富 药物由此吸收进入体循环 嗅区位于上鼻甲

紧贴筛板之下 药物可由此吸收进入脑脊液 从而进入中枢

神经系统 ∀由鼻腔进入脑组织的途径嗅神经通路 !黏膜上皮

通路 !血液循环通路和其他通路等 ∀目前应用于临床的鼻腔

给药制剂有 用于替代性戒烟的尼古丁 !治疗偏头痛的双氢

麦角胺等 ≈ ∀

3 5  近年来我国传统中药鼻腔给药研究状况

3 5 1  川芎嗪  冰片与川芎配伍可明显减轻大鼠脑缺血再

灌注所致的细胞间质水肿和神经细胞的损伤 对脑缺血再灌

注所致脑组织超微结构的破坏有明显的保护作用 ≈ ∀

3 5 2  白芷 Ανγελιχα δαηυριχα 伞形科多

年生草本植物 具有散风除湿 !通窍止痛 !消肿止痛的功效 ∀

临床用来治疗感冒 !头痛 古今医学家用白芷粉末吹鼻 能治

疗偏头痛 ∀其有效成分为欧前胡素 与异欧

前胡素 ∀

3 5 3  三七 Παναξ νοτογινσενγ  三七盛产于我国广西 !云

南等地 ∀近年来药理研究发现 三七总皂苷 Πα2

ναξ νοτογινσενγ ° ≥ 具有多种药理活性 ∀其中人参皂苷

和人参皂苷 在 ° ≥中含量最高 ∀许清芳等 ≈ 将 ° ≥与

羟丙基纤维素制成凝胶 给家兔鼻腔给药 降低了鼻纤毛毒

性 提高了人参皂苷 和人参皂苷 的绝对生物利用度 ∀

4  展望

鼻腔给药可以产生局部或者全身作用以代替静脉给药

随着研究的深入 将会有更多的鼻腔制剂进入临床 尤其是

蛋白质多肽类药物 !需要向脑内释放的药物 ∀今后研究的重

点是如何提高鼻黏膜给药的吸收剂量 选择理想 !低毒 !高效

的吸收促进剂 ∀鼻腔给药有广泛的前景 ∀
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阿奇霉素致过敏性休克 1例

施文艳 嵇月娥 江苏职工医科大学 南京

中图分类号    文献标识码    文章编号 2 2 2

  患者女 岁 ∀因咳嗽 !流涕伴发热入院就诊 诊断为上

呼吸道感染 ∀给予注射用乳酸阿奇霉素 里奇 扬子江药业

集团有限公司生产 批号为 加入 葡萄

糖静脉滴注 ∀给药数分钟后 患者出现头晕 !眼花 !胸闷 !面

色苍白等症状 ∀体检示 神志尚清 ° °

次 ∀诊断 过敏性休克 ∀采取立即停用里奇 让患者平

卧 同时给予肾上腺素 !地塞米松加氯化钠推注等措施 休克

症状迅速缓解 ∀ 后患者神清 ° ° 次

头晕 !眼花 !胸闷等症状消失 ∀患者曾因感染多次口服

过红霉素 !罗红霉素等抗生素 未见不适 ∀患者有青霉素过

敏史 ∀

讨论 里奇为新大环内酯类抗生素 其抗菌谱与红霉素

相似 临床常用于敏感菌引起的呼吸道 !泌尿道感染 也可用

于青霉素过敏的患者 ∀患者有口服大环内酯类抗生素史 未

出现口服不良反应 而静脉滴注引起过敏性休克 很可能与

制剂中杂质及患者的特异体质有关 ∀阿奇霉素的不良反应

发生率较红霉素低 有胃肠道反应及偶见肝功能异常与外周

血白细胞下降等 但过敏性休克尚未见文献报道 建议临床

医生用药时引起注意 ∀

收稿日期 2 2
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