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� 样品测定

雷公藤 口服液 ��� ��
,

照样品的预处理方法提

取
,

精密量取提取液 � ��
,

分别加入 �
,

� 一 二硝基苯

甲酸试液及 � � � � � 试液各 ���
,

摇匀后 � � �� 内测

定
,

并计算含量
,

结果见表 �
。

表 � 雷公藤 口服液中总内醋含童测定结果�
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�
�

� 雷公藤中的生物碱
、

总内醋都具有重要生理活

性
,

同时也是产生毒性反应的主要成分
,

总内醋包括

二菇类
、

三菇类和倍半类化合物等二 卜多种物质
,

逐

一定量有困难
,

本文建立定性定量分析方法
,

并在碱

性条件下以雷公藤甲素为对照
,

与 �
,

� 一 二硝基苯

甲酸反应生成紫红色化合物来测定雷公藤口服液中

总内酷
,

在波长 � �  � � 处有最大吸收峰
。

但显色反

应不稳定
,

其稳定时间与光照和温度有密切关系
,

室

温时避光其稳定时间可达 � � ��
,

光照和加热促进其

分解
。

因此
,

测定时加入显色剂后测定应在短时间

内完成
,

同时操作过程中尽量在较低温度 �如空调 �

和避光条件下进行
。

�
�

� 雷公藤 口服液中的总内醋提取采用超声振荡

法
,

结果较冷浸法与索氏提取法较简便
、

省时
、

完全
。

醇提液中性氧化铝柱净化
,

可以除去大部分干扰性

杂质
,

达到 良好的分离效果
。

�
�

� 口服液中雷公藤内醋醇的水解速度受溶液 � �

值的影响
,

较为稳定的 � � 值为 � 一
��

’� � 因此
,

将 口

服液 �� 值一般控制在 � 一 �
�

�
。

�
�

� 通过分析 � 个批号雷公藤制剂
,

结果表明雷公

藤口服液的 � � 值
、

相对密度
、

含量等均较为稳定
。

总内醋含量低于市售的雷公藤制剂
,

所产生毒性小
,

适合于慢性病患者长期服用
。
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患者李正斌
,

男
,

�� � ,

于 ��� � 年 � 月 �� 日因臀

部疖肿到我院就诊
,

给予头袍氨节 �
�

� � �北京华丰

制药公司生产
,

批号 �侧拟���� �
,

�� � ��
,

鱼石脂软膏

外用
。

首次服药后 �� �� 即觉周身痰痒
,

全身不适
�

恶心
、

头痛
、

胸闷气短
,

面部潮红
,

速来院复诊
。

查

体
� 面部

、

躯干部出现大小不等
、

边缘不规则风团样

皮疹
,

嗜睡
,

�� �� ����
�

� ��� 次 � � ��
,

细弱律齐
。

追问既往无青霉素过敏史
。

立 即给予吸氧
,

�� 肾上

腺素 �� �
、

氟美松 �� � �
,

静推 �� � 葡萄糖酸 钙
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,

�� �� � �� � 葡萄糖注射液 � �  � �
、

多巴胺 �� � �
。

半小时后 自觉症状减轻
,

皮疹渐退
,

��� �� ��
� ,

观
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,

恢复正常后停止留观
。

� 讨论

头抱氨节为第 �代头袍类抗菌素
,

现临床仍广泛

使用
。

头抱氨节过敏多为药疹
、

尊麻疹
、

胃肠道反应
。

�� ��� 头抱类抗菌素可引起过敏性休克
,

但 �� 头抱氨

节引起过敏性休克少见
。

本例在 �� 头抱氨节药物前

未使用其它任何药物
,

也未食鱼虾类高蛋白食品
,

出

现过敏性休克症状故可认为是该药所致
。

头抱类抗

菌素与青霉素类有交叉过敏反应
,

故对青霉素过敏者

要慎用
,

如应用要做过敏试验
。

但本例提示
,

无青霉

素过敏反应者
,

用药后仍有发生过敏休克可能
,

故在

用药期间应密切观察
。
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