
微 量 元 素 表

在过去的几年中
,

成千上万的药师从 《药学时报》买了维生素表贴在药房里
。

现在
,

做为对维生素表的补充
,
《药学时报》又提供了一张微量元素表

,

此表的依据是

《食品药物管理局 《消费者》 杂志上最近一篇文章的内容
。

它 提 供

了关于 种微量元素的功能
、

来源和推荐日摄取量等有用资料
。

硒的补充

通常
,

劝告消费者们在补充超过 微克最大限量的硒时一定要谨慎
,

因为与许多

其它物质相比
,

硒的中毒剂量与其常规服用量更为接近
。

记住这一点是很重要的
。

例如
,

锌的 日摄取量超过推荐 日摄取量的 倍时
,

没发现有害作用
。

但是 警告人

们
,

摄取 倍推荐剂量的硒时就可能产生毒性
。

若摄取量较高但却未达中毒浓度
,

也可能导

致龋齿发病率的提高
。

现在尚无可靠事实证明食物中有些无机元素对人和动物的饮食是必不可少的
。

这些元素

包括铝
、

锑
、

钡
、

硼
、

澳
、

稼
、

锗
、

金
、

锉
、

汞
、

银
、

银和钦
。

其它微量元素 已证实为动物

所必需
,

但现在尚无充足证据来提出一个对人类需要的初步估计
。

微 量 元 素 表

无 机
功 能 食 物 来 源 推荐的日摄入量

元 素

铬 为正常葡萄糖代谢所必需
。

啤酒酵母
、

乳酪
、

整粒谷物
、

建议成人  微克
。

辅助调节胰岛素水平
。

肉
。

铜 对酶系统和造血红细胞是必 牡妨
、

肝
、

肾
、

整粒谷物
、

大多数 成 人 饮 食 需 毫

需的
。

铁的利用也需要
。

缺 面包和谷类制品及蘑菇
。

克
。

乏时可能贫血
,

但缺乏症罕

见
。

氟 有助于防止龋齿
。

可稳固骨 氟化的饮 用 水是最好 的 来 成人 毫克
,

年轻人稍

骼
、

牙齿
。

缺乏时可导致牙 源
。

高些
。

齿腐蚀
、

骨质疏松
。

碘 为甲状腺激素的组成部分
,

碘化盐
、

海产品
、

海 边生长 岁以上者 微克
,

怀孕和

有助于调整机体代谢
。

缺乏 的植物
。

哺乳妇女分别需增 加 和

时导致甲状腺肿
。

微克

铁 血红蛋白的必需部分
,

通过 肝
、

瘦肉
、

千豌豆和扁豆
、

强 岁以上者 毫克
,

怀孕和

血红细胞向机体输氧
。

缺铁 化的或整粒谷物面包和制品
、

哺乳妇女需要补充  毫

时可引起贫血
。

梅脯和葡萄干
。

克
。

镁 对参与蛋白质和能量代谢的 果仁
、

整粒谷物面包和制品
、

成人 毫克
。

各种酶系统很重要
。

对正常 茶
、

蔬菜
、

水果
。

骨骼结构和中枢神经系统机

能也是必需的
。
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劝参与丫救像以么称成加互与洲遥之

盐及醛类氧化约酶功能很重

要
。

在动物酶系统和血液正常机

能的运转中起重要作用
。

仇翌
、 ’

台失
、

豆咨乏
。

锌 为组织修复和骨胳的正常发

育所必需
。

也是某些激素包

括胰岛素的组成部分
。

对细

胞代谢有用
。

各种饮食可提供足够量的硒
,

如鱼
、

肉
,

面包
、

谷类制品
。

瘦 肉
、

牛 乳
、

肝
、

海产

品
、

蛋类
、

整粒谷类或强化谷

类制品
。

几
一

式乍生湘
、

髻讥东铸务瓜
,

恤孺

要量要考 虑 低 点
,

成 人为
。

毫克
。

夕
、

类的需要 量明确建立
,

但

到 。微克已足够
。

岁以上者为 毫克
,

怀孕

及哺乳妇女分别介增加 和

毫克
。

数据是按照国家研究委员会和国家科学院食品营养局 年报告中推荐的规定食物允许

量以及估算的安全充分摄入量整理
。

〔 《药学时报 》 ,
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衣淑珍译 张紫洞校

体 内 药 物

解放军 。医院药局

分 析

郭 涛

临床药学的开展
,

特另是药物动力学的

深入研究
,

使
“给药方案个体化

” 、 “治疗

药物监测
” 的工作越来越重要

,

但却给药物

分析工作提出了新的课题
—

生物体内药物

分析 下称体内药物分析
。

国外近年文献
、

文章很多
,

有的国家 已将这方面内容编入药

分教科书 抓 幻
。

国内这方面专著也逐渐 增

加 〔、“〕
。

本文仅作简要介绍
。

体内药物分析即对进入生物休 包括人

和动物 的体液
、

组织及器官 内的药物及其

代谢物或受药物影响而发生某些变化的内源

性物质 如激素等 进行定性
、

定量分析
。

一
、

为什么要进行休内药物分析
、

可以选择最佳的给药剂量与给药方

案
,

做到合理用药
。

以往临床上对同种疾

病患者
,

给予同样剂量的药物
,

可是治疗效

果却差别很大
。

例如对癫痛发作患者施以同

样剂量苯妥因的治疗
,

过去认为每 日

可以控制症状
,

而实际却不然
。

有人观察了

例结果能控制发作者占
,

测 得 血

药浓度为 一 无治疗 效 果 者 占
,

测得血药浓度
‘

而 汀 患

者出现中毒症状
,

血药浓度 幻 〔 〕
。

这就说明不能简单地依据表观剂量来推算机

体的效应
。

要保证药物安全
、

有效
,

必须对患

者体液
、

尤其是血液中药物含量进行测定
。

根据药物动力学和药效学的研究表明 机体

对药物的反应与作用部位药物浓度有关
。

所

以根据个体病人的体液药物浓度监测后
,

制

订给药方案是合理 的
。

对治疗指数小的药物
,

如地高辛
、

奎尼丁
、

利多卡因等
,

治疗血药

浓度范围狭
,

与中毒浓度又相当接近
,

对肝 肾

功能不 全病人的用药更有必要
。

因此
,

近年

来国外已开展
“给药方案个体化

” 、 ‘

“治疗

一


