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丽 珠 感 乐

杨 被 戴德银

�解放军第 � � � 医院 成都 � � � � � � �

丽珠感乐又名特酚伪麻片
,

其疗效与美

国无嗜睡感冒药寒丹�� �� ���
� �相似

,

具有处

方新颖
,

不含 扑 尔敏
,

能消除感 冒的各 种症

状
。

一
、

处方组成

丽珠 感 乐片 每 片含 特 非那 丁 ���� �� ��
�

� �� � � � � � �
,

盐酸 伪麻黄碱 � � � �
,

对 乙 酞氨

基酚 �扑热息痛 � � �  
·

�� �
。

二
、

药理作用及作用特点

特非那丁是一种新型抗组织胺药
,

具有

特异的外周 �
, 一

受体拮抗作用
,

不易透过血

脑屏障
,

不产生中枢神经抑制作用
,

也不增强

其它中枢神经抑制剂如酒精
、

安定类药物 的

抑制作用
,

能迅速减轻或消除流泪
,

打喷嚏和

流涕等感冒症状
,

不产生嗜睡作用
。

对乙酞氨基酚为解热镇痛药
,

通过抑制

前列腺素合成酶使前列腺素合成减少而发挥

治疗头痛
、

发热
、

四肢疼痛
、

肌肉痛
、

全身不适

等感冒症状
。

盐酸 伪麻黄碱为拟肾上腺 素类药物
,

具

有明显的收缩上呼吸道粘膜血管作用
,

可减

轻上呼吸道粘膜充血
,

能消除感 冒所致的鼻

塞
、

眼鼻痰 痒
、

流泪
、

流涕
、

打喷嚏等感 冒症

状
。

上述三种药物配伍使用
,

疗效加强
,

而毒

副作用则相互拮抗
。

如处方中盐酸伪麻黄碱

与特非那丁有明显协 同作用
,

消除上呼吸道

粘膜充血及一系列过敏症状效果很显著
。

本

品用于控制感 冒症状
,

属短期用药
,

安全性

高
,

对人体无害
。

三
、

药代动力学

特非那丁 口 服后 吸收迅速
,

�一 �� 达血

浆浓度峰值
,

吸收后 �� �与血浆蛋 白结合
,

广泛分布于全身各组织
,

其中肝
、

肺
、

胆囊 中

浓度较高
,

而脑浓度极低
,

除少量以药物原型

从尿 中排 出外
,

��
�

� �以代谢物形式从尿和

粪便中排出
。

盐酸 伪麻黄碱 口服吸收迅速
,

�� 达血浆

浓度峰值
,

人体内广泛分布
。

极小部分在体内

经脱氧化而被代谢
。

�� �以上药物以原型从

尿 中排出
。

对 乙酞氨基 酚 口服吸收迅速
, �

�

� � ��

达血药浓度峰值
,

吸收后可分布全身
,

血浆蛋

白结合率 �� 一�� �
,

主要以代谢物形式从尿

中排出
。

四
、

临床应用与评价

经北京医科大学第一附属医院用丽珠感

乐治疗感冒 � �� 例临床观察
,

服药后 �� 控制

打喷嚏
、

鼻塞鼻痒
、

流泪流涕
、

头痛和肌 肉痛
、

发 热 的 显 效 率 分 别 为 �� �
,

��  
,

�� �
,

� � �
,

� � � �
服药后 � �� 上述症状消除率分别

为 � � �
,

� � �
,

� � �
,

� � �
,

� � �
。
�店床验证表

明本 品具有组方合理
、

疗效高
、

无嗜睡等优

点
,

可确保技工
、

学生
、

脑力劳动者高效和安

全地工作
。

五
、

用法用�

口 服
,

成人每 日三次
,

每次 �一 � 片
� �一

�� 岁儿童用成人剂量一半
� � 岁以下儿童遵

医嘱
。

六
、

不良反应

不 良 反 应 少 而 轻
。

偶 见 恶 心 呕 吐

��
�

� � �
, 口 干 ��

�

� � �
,

头 晕 ��
�

� � �
,

头 痛

��
�

� � �
,

耳鸣 ��
�

� � �
,

皮疹��
�

� � �
,

均可 自

�下转 � �  页 �
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,

���
�

��名

�

��� � �� � �  湘 � ��� , � � �月� 朋� 阴�
� �

图 � 盐酸洛美沙星在两种溶剂中的 萦外

吸收光谱
� � � �

�

� 磷酸缓冲液中

� �
�

�� � �� � �� � �液中

� 一 �

� � � �  �
�

� � � �习� � � � � � � �  � � ! � � � � � �

图 � 样品在 �
�

�� � � � � �� 液 中的萦外

吸收光谱
�

药膜 � 空白膜
�

标准品

三
、

小结与讨论

本文以 �� �
�

� 磷酸缓冲溶液作溶剂
,

建

立了药膜体外释药速率实验模型
,

实验结果

表 明
,

体外释药曲线与体内释药曲线基本一

致
,

证明该实验模型的建立较为成功
。

因为实验使用与体液酸度相近的 � � �
�

�

磷酸缓冲溶液作溶出液进行盐酸洛美沙星膜

体外释药速率考察
,

所以
,

以该缓冲液为溶剂

进行溶出液药物含量测定直接方便
,

而且
,

考

察结果表明
,

该方法回收率及重现性 良好 �回

收率为 � � �
�

�写
,

� �� 为 �
�

� � � �
,

在 � 一

� �拜� � � �浓度范围内线性优良�
� � �

�

� � � � �
,

在 � � � 内测定稳定
,

可以认为
,

用上述方法考

察药膜体外释药速率结果可信
。

但是作为药

膜 定 量 方 法 仍 不够 理 想
,

因 此 本 文 以

��  � �� � � � � � 溶液作溶剂重新考察了盐酸

洛美沙星抗菌药膜的定量方法〔盐酸洛美沙

星在两种溶剂 中的紫外吸收光谱有明显差异

�图 � �〕
。

经 实验证明
,

以 �
�

�� �� � � � � � 液作溶

剂
,

用紫外分光光度法
,

可以简便
、

快速
、

准确

地对盐酸洛美沙星药膜进行定量检测
,

回收

率及 重现性 良好 �回收率为 �� �
�

��  
,

� �  

为 �� � � � �
,

在 � � � �拌� � � �浓度范围内线性

优 良�� 一 。
�

� � � � �
,

在 � �� 内测定稳定
,

而且

药膜溶解速度快
,

在 � �� ℃水浴中
,

�� 分钟内

完全溶解
,

比在缓冲溶液 中快 � 倍
,

所以
,

不

失为理想的药膜定量方法
。
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行恢复
。

七
、

禁忌症

对本品成分过敏者
,

严重冠状动脉疾病

患者或高血压患者及哺乳期妇女禁用
。

�、
、

注意事项

孕妇
、

老年病人及对盐酸 伪麻黄碱药理

作用较敏感者慎用
。

高血压
、

糖尿病
、

心脏病
、

甲状腺功能亢进
、

前列腺肥大
、

肝功能损害
,

眼压升高患者不宜服用
。

不宜与单胺氧化酶

抑制剂或降压药联合使用
。

若同时接受酮康

哇或三 乙酞竹桃霉素治疗时
,

应减少本品用

药剂量
。


