
剂型 其中袋泡剂是近年来汤剂剂型改革的优秀成果之一 ∀

它保持了汤剂原方的功效 吸收快 奏效快 可以随症加减药

物 符合中医辩证施治的要求 有效成分浸出率高 保留挥发

性成分多等优点 ∀从药理因素来讲 有人对银翘散袋泡剂 !

汤剂 !片剂进行了药理作用比较 结果证明银翘散在解热抗

炎 抗过敏方面作用较汤剂 !片剂为强 ≈ ∀中药口服剂和颗

粒剂是从汤剂和糖浆剂的基础上发展而来的 它们既保持了

汤剂的特点 又克服了汤剂体积大容易变质霉败的缺点 并

可掩盖某些中药的苦味 ∀

2 2  外用制剂

外用制剂是通过皮肤和黏膜给药的一种制剂 它既可以

治表又可以治里 治表可以去腐生肌 消肿止痛 护理肌肤

治里可以和血气 消痰痞壮筋骨 外用制剂可避免药物受胃

肠生理因素的影响 可避免药物对胃肠道生理功能的干扰

同时饶过肝脏 胃肠道的首过效应 提高药物的生理利用度

给药方便 可随时终止给药 消减血药峰谷现象 ∀例如 云南

白药 !炎痛宁由过去仅有的一种散剂剂型发展到现在的喷雾

剂 具有活血化淤清热凉血消肿止痛和一定的抑菌作用 ≈ ∀

在外用中药制剂中目前较新的剂型是薄膜剂和涂膜剂 不仅

临床效果好 而且病人使用方便 ∀如 将如意金黄散改为涂

膜剂治疗乳痈 !疮疡 !红肿热痛收效良好 与散剂组对照表现

出明显优势 ≈ ∀

2 3  急诊制剂

急诊病人一般都起病急 病势凶猛 病情发展较快 根据

这一特点 一些吸收快 作用迅速 使用方便的新剂型如 针

剂 !气雾剂正在不断出现以替代传统的汤剂和散剂 这些新剂

型克服了以往剂型上的缺点 药物直接进入血液或从组织快

速进入血液而产生药理作用 为医院急症工作的开展提供了

很好的药物 如 清开灵注射液和生脉注射液就以其作用快疗

效确切而被认定为医院必备的急救药品 ∀例如 青岛中医院

研制的救心气雾剂 具有速效止痛作用 它克服了西药气雾剂

付作用大 有禁忌症的缺点 保持了其高效速效的优点 ≈ ∀

3  医院中药制剂的发展方向

医院中药制剂应该为临床提供大量有专科特色的品种

紧密结合临床实际开发研制具有医院特色而市场又无替代

产品的特色制剂 发挥传统制剂优势并加以筛选和改进 逐

步调整品种结构 同时结合临床研究新制剂利用经验方 协

定处方开发新剂型 对那些常年使用经久不衰的品种要继续

保持下去 对其中的部分制剂还可以应用制剂新技术使其成

为疗效更高 使用更方便 不良反应更小的新制剂 在保持传

统剂型供应的基础上 提高科技含量 同时申请专利加强保

护 推动医院新药开发可持续性发展 ≈ ∀

4  总结

医院中药制剂疗效确切 价格低廉 具有良好的社会效

益和经济效益 具有广阔的市场前景 ∀目前中药制剂的研究

应着眼于用高新技术发展现代中药 将新技术和新方法应用

到中药制剂的制备和生产中 坚持 /控制规模 保证质量 创

造特色 开发新药 0的医院制剂发展策略 为新药的研究 !开

发打下良好基础 制造出更多使用方便 !靶向性强 !药效迅

速 !疗效确切的新的中药制剂 ∀
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  儿童是一类特殊的用药人群 其肝脏功能 !中枢神经系

统 !内分泌系统等均未发育完全 在药物的吸收 !分布 !代谢 !

排泄方面都有与成人不同的特点 必然对药物的疗效产生影

响 儿童的生理特点决定了其用药的特殊性 因此 儿童的合

理用药比成人难度更大 突出地展现在抗生素的应用方面

为了解我院儿科门诊的抗生素使用情况 抽取了 年

月 ∗ 月的门诊处方进行统计分析 ∀

1  材料与方法

1 1  材料来源

抽取我院 年 月 ∗ 月的儿科门诊处方 天共

张进行分析 ∀

1 2  方法

对抽取出来的 份处方中使用的抗生素处方按分析

目的进行统计分析 计算含抗生素的处方比例和单用或联用

的处方数 ∀

2  结果

2 1  所抽取的处方中使用了抗生素的处方有 张 占总

处方数的 抗生素使用金额占总金额的 抗

生素二联应用率占抗生素处方总量的 ∀

2 2  常用抗生素的使用情况

常用抗生素的使用情况见表 ∀

表 1  常用抗生素的使用量按通用名排序 前十位

Ταβ 1  × ∏ ∏

序号 药  名 规  格 数 量 支 #盒

头孢噻肟钠针 支

青霉素 钠针 万 ∏ 支

注射用磷霉素钠 支

头孢克肟颗粒 3 包 盒

头孢克洛干混悬剂 3 包 盒

苯唑青霉素针 支

头孢呋辛钠针 支

哌拉西林钠针 支

头孢羟胺苄片 3 片 盒

阿奇霉素颗粒 3 包 盒

2 3  抗生素联用情况

本次调查的处方中 抗生素联用多为二联 未见三联应

用处方 ∀二联处方有 张 占抗生素处方总量的 ∀

两种常用抗生素联用情况见表 ∀

3  讨论

3 1  在儿科门诊用药中抗生素的使用占有很重要的地位

本次调查中抗生素的使用率为 略低于全国平均使

用率 ≈ 卫生部要求三级医院的抗生素使用率要低

于 ∀可见 我院儿科门诊抗生素的使用率仍然偏高 ∀一

方面 由于缺乏有效的宣传和教育 患者对抗生素的认识存

在误区 认为所有的感染都需要抗生素治疗 另一方面 医生

认为患者期望得到抗生素治疗 违背科学地使用了抗生素 ∀

这样 医患双方往往从预防性 !保护性 !安慰性等角度出发

过多地应用或要求应用抗生素 ∀

表 2  两种常见抗生素联用情况 前十位

Ταβ 2  × ∏ 2

序号      联用方式 处方数

头孢噻肟钠针 头孢克肟颗粒

注射用磷霉素钠 头孢克肟颗粒

头孢噻肟钠针 头孢羟胺苄片

头孢噻肟钠针 头孢克洛干混悬剂

青霉素 钠针 哌拉西林钠针

注射用磷霉素钠 头孢羟胺苄片

头孢呋辛钠 头孢羟胺苄片

头孢噻肟钠针 阿奇霉素颗粒

头孢曲松钠针 阿奇霉素颗粒

青霉素 钠针 头孢克洛干混悬剂

3 2  由表 中可看出 使用量最大的是头孢噻肟钠针 其次

是青霉素 钠针 头孢噻肟钠针为半合成第三代头孢菌素

抗菌谱广 !体内分布广 价格低廉 理所当然地成为了医生和

患者的常用药物 ∀但是 在我院儿科门诊中 头孢噻肟钠的

应用存在不合理现象 大部分是一天一次静脉给药 ∀头孢噻

肟钠半衰期较短 使用时原则上应采用少量多次给药 小儿

静注用量为 ∗ # 分成 ∗ 次给予 ≈ ∀患儿

对静脉用药天生的恐惧感 在治疗过程中大多依从性较差

家长虽能配合 但心疼患儿且一天几次跑医院嫌麻烦 !怨言

较多 ∀

3 3  在抗生素的联用中大多数为二联 未见三联及以上的处

方 ∀根据抗生素的联合应用判断标准为合理使用 ∀表 中

前十位的抗生素联用有 种联用为头孢噻肟钠针和另一种口

服头孢类抗生素联用 ∀头孢噻肟钠的半衰期较短 注射给药

后再口服抗生素 弥补了门诊病人不能一天多次给药的缺点

加强了抗菌作用 ∀磷霉素钠和头孢克肟颗粒的联用排在了第

二位 ∀磷霉素与 Β2内酰胺类药联用对金葡菌 !铜绿假单胞菌

具有协同抗菌作用 并可减少或延迟细菌耐药的产生 ∀

3 4  在本次调查中有 例小于 个月的病人使用了达力新

针 头孢呋辛钠针 ∀药品说明书在儿童用药处说明 有报道

新生儿对头孢菌素有蓄积作用 三个月以下儿童的安全有效

性尚未确定 ∀因而 不推荐使用 ∀建议医生和护士在对小于

个月的患儿用达力新时在权衡利弊的情况下注意监测病人

的耐受情况 且使用时间不宜过长 ∀

3 5  在本次所调查的处方中未发现有四环素 !氯霉素 !氨基

糖苷类 !喹诺酮类等被禁用或慎用于儿童的抗生素 ∀

总之 抗生素是门诊应用最为广泛的一类药 我院儿科

门诊的抗生素使用基本合理 但使用率略偏高 ∀
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