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以及外阴疹痒 ��
�

� � �
,

但是 临床研 究仅 用经验更为丰富
,

因此有人建议在妊娠头 �

�
�

� �患者因不 良反应而终止治疗
。

个月 中发生的真菌感染应用制霉菌素优于咪

妊娠时应用咪哇类和制霉菌素不大可能 哇类
。

产生问题
。

不 过仍应建议患者只能在第二个 最常用于阴道真菌感染治疗的几种药物

和第三个月后才能应用本品
,

这种告诫对克 和剂型列于表 �
,

其用药的疗程为 � � � �天
。

霉哩和咪康哩同样适用
。

由于制霉菌素的应

表 � 阴 道 念 珠 菌 病 常 用 药 物

药 名 阴道给药剂型 含 且 疗 程

氯苯硫丁哇

克霉哩

乳膏剂

乳膏剂

片 剂

� �

� �

� � �扭 �

咪康吐

�

制霉菌素

片 剂

孚�膏剂

栓
、

剂

栓 剂

片 剂

� � � � �

� �

� � � � �

� � �皿 �

� �
,
� � �单位

� 天

� 一 � �天

� 天 �� 片 � 天�

或 � 天 � � 片� 天 �

� 次

� 天

� 天

� 天

� �天

� �

妊娠患者对某些剂型的疗程可适当延长
。

本品乳膏剂约 � 克于临睡时阴 道 内 应

用
,

连用 � 天
。

如果需要可再延长 � 天
。

妊

娠患者建议 司用 � 天疗程 �亦即在第二个和

第三个月�
。

即使症状消失或月经来潮
,

仍应劝告患

者按处方要求次数如期应用
。

如患者进行性

交
,

男方需戴避孕套
。

本品市售乳膏剂含量为 � �
。

曾慎健译 魏文树 苏开仲校 张紫洞审

份令‘卜令今母
今灭 虱 剂 含
么今合令令讼

▲ 高甲菊酒旨��
� � � � �� � ��

,

节氯菊醋
,

商

品名
�
� ��

,

药厂
� � � � � �  � � � �

� ��� � � � �对

头虱具有灭虱和杀卵活性
,

是人工合成的拟

除虫菊醋顺反异构体混合物
。

拟除虫菊醋类

是从菊花中提取的除虫菊醋的合成类似物
。

除虫菊先��剂 �例如 �一� � � � �
� �� � �� � 在治

疗虱感染方面巳用了多年
,

同样也作为杀虫

剂
,

拟除虫菊醋类虽然在农业上用了很久
,

但高甲菊醋是用于人体的第一个 拟除 虫 菊

醋
。

高甲菊醋单次给药适用于头 虱及其卵的

寄生感染
。

本品疗效很高
, �病床研究中一次

给药后�� 天
,

��  �� !的病人达 到无虱
。

高

甲菊醋治愈率这样高是 由于它对虱及其卵均

有杀灭作用
,

而且残留于头发上的药物能防

止重复感染
。

经证明成人和 � 岁以上小儿使

用安全
、

有效
,

但 � 岁以下幼儿应用的经验

很少
。

在对照研究中
,

本品比丙体六六六和除

虫菊醋效果更好
。

虽然高甲菊醋与所有含除

虫菊醋制剂功效的比较资料尚嫌不足
,

但是

可以结论说
,

本品功效至少是等效
,

还可能

超过已上市的制剂
。

目前高甲菊醋仅适用于

头虱感染
,

而不用于体虱和 阴 虱 的感染
。

与六六六不同
,

本品也不适用于 疥 疮 的 治

疗
。

对除虫菊醋
、

拟除虫菊醋和菊花有过敏

史者不应使用高甲菊醋
。

不良反应通常短暂
,
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包括搔痒 ��
�

� � �
、

中度烧灼感 或刺 痛
、

震颤
、

麻木
、

或头皮不适 ��
�

� � �和中度红

斑
、

水肿或头皮疹 ��
�

� ��
。

应劝告病人
,

高甲菊醋可能暂时加重头虱感染时常见的搔

痒
、

红斑‘ 水肿等症状
,

若刺激持续存在
,

应与医生联系
。

应用后高甲菊醋吸收极少
,

未必会发生全身反应
。

使用高甲菊醋之前
,

应将头发用香波洗

涤并用水 漂净
、

毛 巾 擦 干
。

用足量 ���  

��� �� 高甲菊醋霜 �冲洗配方 � 饱和头发与

头皮
。

药剂必须在头发上保留�� 分钟
,

再用

水洗净
。

即使经过这样漂洗后再用正常香波

洗头
,

仍有一些药物保留在头发上
,

可保持

疗效长达 � 周
。

需要重复治疗的病 人不 到

� � � 然而在初次用药至少 � 天后如果发现

活虱
,

可第二次用药
。

由于高甲菊醋活性持久
,

不必为了疗效

去清除虱卵
。

当然为美容需要或符合某些学
�

校规定的
“
无虱卵 ,, 制度

,

可用特别设计的

梳子 �随药附送 � 很容易将虱卵除掉�

高甲菊醋漂洗霜浓度 � �
,

装千
�

� 液俩

可挤出塑料瓶
。

只能凭医嘱使用
,

而除虫菊

醋类制剂却可不凭处方供应
。

份令今令令今啼
奋杭高血压药 心
么今今令今今心

▲依那普利 �� � � �� � � ��
,

商品名
� � � �

� � �� � ,

药厂
�

� � � � � �五� � � � � � � � � � � �

是一种前体药
,

口服后经水解形成依那普利

特 �� � � �� � �� �� ��

—
一种强效血管紧张素

转化酶 �� �� �抑制剂
。

因依那普利特吸收

很差
,

故用 其乙醋型依那普利作为前体药
。

美国上市的第一个� � � 抑制剂 是 疏 甲

丙脯酸
,

它同本品可做最好的对比
。

与筑甲

丙脯酸不同
,

本品不含琉基
,

因此某些不 良

反应发生率较低
。

本品适于治疗高血压
,

可单独应用
,

也

可与其它抗高血压药特别是噬嗓类利尿剂合

用
。

临床研究证明
,

它对高血压的降低作用

与利尿剂
、

日受体阻汾剂 �如心得安� 或 琉

甲丙脯酸效果相同
。

初步资料提示
,

本品对

充血性心力衰竭也有效
,

但其标签没有标明

这种作用
,

而琉甲丙脯酸却标示 这 一适 应

症
。

本品最常见的不 良反应是头痛 ��
�

� � �
、

眩晕 ��
�

� � �
、

疲劳 ��
�

� � �
。

大多数病

人不良反应是轻度的和暂时的
,

�

但在临床试

用 中也有约 � � 的病人需停药
。

其它反应约

有 � � � �病人出现腹泻
、

恶心
、

药疹
、

咳

嗽
、

低血压和直立性效应
。

无其他并发症的

高血压病人极度低血压虽然罕见
,

但严重的

盐�容量衰竭病人
,

而且他们正用强力利尿剂

或透析治疗的病人则很可能发生
。

危重病人

在治疗的头 � 周应严密监护
,

�

并在增加依那

普利和 � 或利尿荆的剂量时亦然
。

所有病人

应注意及时报告头晕等症状
,

尤某在治疗的

头几天攀
‘

如发生晕威应停药并请医生会诊
。

据银道有时应角依那普首次剂量 之后约 �
·

瑞
、的病人会发生血管性水肿

。

因为血管性水肿

峙致命性喉头水肿和 � 或休克有关
,

应劝告

病人企即
�报告面部

、

眼
、

唇
、

舌肿胀和呼吸
·

困难等症候
。

� �厄抑制的结果之一是醛固酮分泌减

少
,

‘

因而血倩钾升高
�
据报道血 钾升高的病

人 �大于 �
·

� � � � � � � 约 占接受依那普利病

人的 � �
。

接受储钾利尿剂 �如氨氯毗咪
,

螺旋固酮
、

氨苯喋咤�
、

补钾或含钾代替品

和 � 或肾功不 全和糖尿病人
,

高钾血症危险

更大
。

对此类病人应经常监测血清钾水平
。

曾报道原有肾功不 全和 � 或同时服用利

尿剂的病人
,

本品使血脉氮和血清肌醉水平

升高
。

应严密监测肾功能
,

特别是治疗的最

初几周病人处于危重期间
。

应用本品曾发生

蛋白尿
,

不过较琉甲丙脯 酸发生率低
。

本品

在临床研究中未发现肾病综合征
。

筑甲丙脯酸的常见不 良反应是药疹和味

觉异常
。

本品的发生率明显较低
。

一些用疏

甲丙脯酸发生反应的病入
,

改用本品结果并


