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医用儿丁
一

糖溶液 的粘度较医用透明质酸钠

的粘度大
,

即较高的药液粘度可使泪液 中的药物浓

度的衰减变慢
,

同样
,

参数 � � � 的量值与各处方的

关系亦满足 � � � � � � �
,

进 一步 证实药液粘度增

大后有助于长期维持泪液中的药物浓度
。

下�颐再定量比较粘度增加 与药物动力学参数的

关系
,

以医用 几丁糖为例
,

其浓度 为 �
�

�� 和 �
�

� �

时
,

对应的泪液中的药 物浓 度 半衰期 � �� �。分别 为
�

�
·

� �  � �
,

�
·
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而根据文献
「”

�

医用 几丁糖溶液中粘度 与浓

度的关系为 � � � �
�

� �
� � � ��二� �

�

� � � �
,

据此推出又寸应

的粘度的比值为
�
� �� � �

�

� �� � �� � �一 � 二 �
�

��  

�其
‘

�
‘
�

�

�� 药物溶液的粘度 为 ��
�

� 里斯
,

�
�

�� 药

物溶液的粘度为 ��
�

� 里斯 �
。

可见
,

增稠的药物浓

度半衰期的增加和粘度的增加有很好 的对应关系
,

这表明对于氯霉素滴眼液
,

当医用几 下糖增稠浓度

在蕊 �
�

� � 范围内
,

物理增稠所导致的药液在眼内的

滞留时间的增加
,

从而使药物的利用度的提高或药

效增加与增稠浓度成正 比
。

此外
,

前期工作已表明
�

经同样浓度的医用透明

质酸钠和医用儿丁糖增稠后的氯霉素滴眼液
,

具有

和未增稠时相似的表面张力
,

对兔眼无刺激性
,

因此

具有临床应用的潜力
。

参考文献
�

「�〕 李 由
,

周韵秋
,

侯春林
,

等
�

壳多糖 眼 内应拜�的实 验研究

「�〕
�

第 二军队大学学报
,

����
,

�� �� �
�
� ��

�

乙� � 章囚钧
,

邱在峰
,

边友珍
�

上海市医院制剂手册 �� �
�

第
一

版
�

� 海
�

卜海科技出版社
,

�� ��
�
� ��

,

�� � 黄 虹
,

店琦 文
,

何囚珍
,

等
�

两种 新刑增粘剂在环丙沙 很滴

眼液中的应川 「�〕
�

中旧临床药学杂志
,

��� �
,

� �� �
�
� �几

收稿 日期 � ������ 一 ��� 一 � �

治疗变应性鼻炎药物玉苍合剂的制备与应用
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摘要 目的
� 介绍 玉苍合剂的制备方法与临床应 用

,

寻找治疗 变应性鼻炎的纯 中药制 剂
厂

方法 �
按蒸馏法与

水提法相结合制备玉苍合 剂
,

并进行临床疗效观察
。

结果 � 玉苍合剂对 变应性鼻炎的总有效率 为 ��
�

��
、

结论 � 玉苍合 剂对 变应性鼻炎的疗效确 凿
,

有一定的推广价值
。
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变应性鼻炎是 �� � 介 导
、

� 细胞依赖
、

肥大细胞

启动并以嗜酸细胞浸润为特征的鼻变应性炎症
‘�

。

以常年性发作
、

发作性鼻痒
、

喷嚏
、

流清涕及鼻塞等

为其主要临床症状
,

部分还伴有眼痒
、

流泪及愕痒等

症状
。

现有治疗药物多为抗组胺类药物
,

临床治疗

效果不甚理想
,

常需 长期服用
,

且 不良反应较多
,

给

患者的生活和
一

�
�

作带来很大的不便及痛苦 我们自

��� � 年以来
,

应用中医古方玉苍合剂用 以治疗变应

性鼻炎
,

获得了满意的临床效果
,

现报告如下
。

� 药物制备

�
�

� 处方 黄茂 ��� �
,

自术 �� � �
,

防风 ��  �
,

自芷

�� � 拜
,

薄荷 � ��吕
,

辛夷 �� � �
,

什草 � � �
,

苍耳子 �� � �
,

�二�糖 � � � �
,

尼泊金乙酷 �
�

� �
。

加水制成 � �� � �� �
。

�
�

� 制备工艺 将白术
、

防风
、

白芷
、

薄荷
、

辛夷
、

苍耳子等六味中药加水浸泡 巧 � ��
,

用水蒸气蒸馏

法提取其挥发油
,

得蒸馏液约 � � � � �
,

留残渣备用
。

另将黄民
、

甘草加水浸泡 ��
,

煎煮 � 次
,

每次

� �
,

煎第 � 次时加人上述备用残渣共煎
,

合并滤液
,

静置 � � �
,

过滤
,

浓缩至约 � � � � �
二 。

在浓缩液中加人挥发油蒸馏液
、

白糖
、

尼泊金乙

酷等
,

充分搅拌使溶解
,

后加水至 � ��� � �
,

搅匀
,

静

置
,

滤过
,

灌装
,

�� � ℃流通蒸气灭菌 �� � �� 即得
�〕

� 临床应用

�
�

� 病例 选择 属常年性发病
,

有喷嚏
、

流涕
、

鼻

粘膜水肿等临床表现
,

每年发病月数超过 � 个月 �

病程 �� 个月 以上 ��了
。

按病人或家属 的接受意愿
,

选择符合上述标准的病人 � �� 例
,

年龄 � 一
�� 岁

,

平均 ���
�
�� 岁

。

随机分为治疗组 �� � 例和对照组

� � 例
。

�
�

� 治 疗方 法 治疗组处方玉苍合剂
,

口 服
,

每次

�� 一 巧 � �
,

�� 
,

儿 童减半
,

连服 � � � 为一个 疗程
。

疗程完后复诊
。

对照组处方鼻炎康片 �佛 山德众药

业生产 �
,

口服
,

� 片
,
�记

,

儿童减半
,

连服 � �� � 为一个

疗程
。

疗程完后复诊
。
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� 疗效评定标准 按《中华耳鼻咽喉科杂志》制

定的变应性鼻炎疗效评定标准 〔’〕来判断
�

病情分级

比治疗前改善二级的为显效 �改善一级的为有效 �无

明显改变者则判为无效
。

� 结果

表 � 玉苍合剂临床疗效统计

组别 病例数 显效 有效 无效 总有效率 �� �

治疗组

对照组

� � � � � 】 � � ��

� � ! ∀ � ��

��
�

�

了�
�

�

治疗一个疗程后
,

两组 的结果见表 �
。

治疗组

� �� 例
,

总有效率 ��
�

� �
。

对照组 �� � 例
,

总有效率

��
�

� �
。

两组疗效 比较
,

经 才 检验
,

才
�
��

�

��
,

尸

� �� ��
,

有显著性差异
。

� 讨论

玉苍合剂中白术
、

防风
、

白芷
、

薄荷
、

辛夷
、

苍耳

子等皆含具生物活性的挥发油成分
,

故先用蒸馏法

提取
,

以充分发挥他们的芳香通 窍
、

祛散风邪之功

效
。

本制剂处方中的黄蔑
、

白术具益气
、

固表之功
,

防

风
、

白芷有辛散风邪之能
,

而薄荷
、

辛夷
、

苍耳子等皆

有芳香通窍之效
,

诸药配合应用
,

针对 因风邪侵袭肺

脏
、

肺气不宣
、

脾气不畅所致之变应性鼻炎
,

收到了良

好的临床治疗效果
。

本方具有一定的推广价值
。
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超临界流体技术在制备药物微粒中的影响因素
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摘要 目的
:
介绍 国内外超临界技术制备药物微粒的分类

、

原理
、

影响因素
。

方法 :通过三种不 同方法的介绍

比较
,

综合介绍该方法的特点及制备过程中影响因素的改进
。

结果 :利用超 临界流体技 术制备药物微粒
,

通

过合理控制 实验条件
,

可使能量消耗低
、

重现性好
、

粒度均 匀
、

晶型稳定
。

结论 :合理控制条件下超临界流体

技术制备药物微粒有其优越性
,

值得推广应用
。
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近年来
,

超临界流体技术 已经逐渐走 出了物理

学
、

化学的界限
,

开始吸引广大的药剂学家
。

他们用

该技术来进行剂型改造
,

如开展微球
、

微囊
、

微粉化

药物的研究
,

并获得了可喜的成果
。

但由于 目前还

没有商品化的仪器出现
,

完善的实验条件的控制就

显得至关重要
,

本文就此作一综述
。

目前
,

超临界技术生产药物微粒主要有 以下三

种方法
:

1 超临界流体快速膨胀法

超临界流体快速膨胀法 (
rapid expre ssion of su

-

pere力tiea l solu tion s
,

n E S S
) 中的溶剂在高压 下直接

溶解在超临界流体中
,

然后溶液直接通过特制喷 口

喷到标准大气压下的膨胀室内快速膨胀
。

由于压力

的急剧降低
,

其中的 C O
: 迅速挥发成气体

,

药物粉

末迅速成核而沉淀出来
。

B
a
d
e n S

等[
’」采用了 R E ss 法从大豆卵磷脂中制

备磷脂微粒
,

得到了大小均匀的微粒
,

且克服了传统

方法的有机溶剂残 留问题
。

因磷脂在 C O
:
中溶解

度低
,

故采用 R E SS 法时需通过共熔和 48 M Pa 以上

的高压来加速其过程
,

并且经近红外分析无有机溶

剂残留
。

在该技术中
,

通过膨胀前后压力
、

温度
、

喷嘴形

状及溶液浓度等的改变可以影响药物粉末的大小和

形态￡2马
,

变化主要有
:

1
.
1 物理条件的改变

1
.
1
.
1 膨胀前压力 的变大

,

温度的升高
,

可使得喷

雾前药物的浓度升高
,

喷雾后药物更容易成核
。

1

.

1

.

2 在给定的温度下
,

超临界流体 (
s
uP er
crit ica l

flu 记
,

SC F) 的压力的升高可使溶剂的密度变大
,

药

物的溶解度变大
,

使形成药物结晶粉末的速度变慢
,


