
。

药名中的数字可直接写 出 作为 编

码
。

例

代血浆  !

注射液  !

西皮氏 工号 一 滩

西皮氏亚号

药品名中含有两个药名时
,

两个药

名各取两位码
。

例

 ⋯
· · · · · · ·

⋯ ⋯角序

苯甲酸钠咖啡因 卜 二编码

临 床 用 药 咨 询 微 机 系 统

解放军军事医学科学院附属医院 郭军华 蒋鸿第

临床用药直接关系疾病 治疗的效果和病

人的安全
,

据世界卫生组织的资料报道
,

世

界上近 的死亡病人与不合理用药有关
。

年我国部分省市进行的病历调查表明
,

用药不合理者占 一
。

据美国估计
,

由

于用药不当造成的经济损失每年不下数十亿

美元
。

加之药物与药物
、

药物与疾病
、

药物

与人体之间的关系错综复杂
,

新药
、

新观点

不断出现
,

致使药物信息量迅速增加
,

单靠

手工检索和人脑记忆
,

远不能满足 实 际 需

要
。

为此
,

利用现代计算机存储容量大
、

检

索速度快的特点
,

研制有关药物信息管理系

统
,

为临床用药咨询和鉴定提供准确
、

及时

的信息
,

提高临床用药的安全性和有效性
,

减少不良的药物反应
,

不仅必要
,

而且具有

巨大的社会效益和经济效益
。

一
、

药物资料库的建立

本系统以
“国家基本药物 目录

” 和 ’匕

京协和医院
、

广安门医院基本用药 品 种 目

录”
为基础

,

并通过在北京各类医院的临床

试用提供的数据
,

共收编药物 余种
,

其中

化学药品约 种
,

中成药约 种
,

各种禁
、

慎用症及生理状况约 余种
。

由于药物品种多
,

范围广
,

在资料编辑

过程中
,

首先请各科主任
、

主治医生及药学

人员分别收集资料
,

编 写初稿
。

再集中整理
、

校对
,

进一步充实内容
,

最后将资 料 格 式

化
,

编码输入计算机
。

为确保资料质量
,

在

系统提交医院试用的同时
,

将存入计算机的

全部资料分类打印成册
,

经初校修订后
,

分

别提交医学
、

药学和药理学界的有关专家进

行审定
。

资料库的整个编辑过 程
,

运 用
“
统 筹

法
”
管理计划实施

。

各类资料的收集
、

三次

临床试用及校对
、

修订
,

同步进行
。

对于提

高系统质量
,

节省时间有一定作用
。

一 系统功能及资朴库内容

药物相互作用及理化配伍禁忌和处

方检查
。

主要内容为

理 理化配伍情况 药物学作

用 药效动力学
,

药代动力学 , 毒

理学作用 一般毒性
,

特殊毒性 ,

作用机理犷 预期临床表现 临

床意义 , 临床处置建议 参考

文献、

。

查询各单位药物与其他药物相互作

用资料及禁忌‘慎用症
。

。

查询各种病症和生理状况的禁忌
、

慎用药及注意事项
。

。

查询药物用法用量及不 良反 应

药物口服
、

肌注
、

皮注及静脉给药的

不同剂量
,

一 日或一次最大量或极量等内容
。

一 一



其中包括部分时辰药理学的 给 药 方

常见不良反应和个别病人不 良反

。

查询药物的各种名称 包括中文
、

英文
、

拉丁
、

缩写
、

别名等
。

二 资料来源

本资料库以国内
、

外医学专著为基础
,

其中主要有

中国药典  年版
,

西药部分

陈新谦 新编药物学
,

第 版
,

人

民卫生出版社
,  

。 · ·

 ,  ! 含参考文献约 篇
·

,

含参考文献约 篇

,

。  

美 等 护师 用 药 指

南
,

湖南科学技术出版社
,

英
 ! , · ·

等 临床 药

理学 人民卫生出版社
,  !

美
· ·

等 临床 药 物

资料手册
,

人民卫生 出版社
,

。 一

  ‘

,  

医院常用药物手册
,

解放 军 总 医

院
,

以上专著广泛引用了各种有关期刊的内

容
,

其中某些新观点的提出
,

都采用了多方

面的报道作为依据
,

从而为本资料库的建立

奠定了可靠的基础
,

此外
,

还广泛 收 集 了

年的有关期刊
、

杂志报 道 的 文

章
。

三 资针的取舍原则
一

从上千万字的药学资料中提取 有 效 信

息
,

其中突出的问题是 资料 信 息 量 大
,

许多观点专 家 们 的 意 见 不 一 致
,

新

药
、

新的研究发现不断提出
,

知识更新快
。

对此我们采取的方法是将资料内容 分 为 三

类

药物相互作用的机理比较明确或为

多数人公认而无所争议的内容
。

个别病例报道
,

虽不具有普遍性
,

但性质严重
,

有可致命或造成严重后果的内

容
。

有争议的甚至完全相反意见的各种

报道
。

绝大部分资料属于前两类
,

对这两类如

实记录
,

描述其作用结果
、

机理
、

处置方法及

标明资料出处 而第三类资料
,

有时很难判

断
,

对此我们广泛收集各方意见
,

请专家最

后确认
。

对一些争议较大
,

难以统 一 的 观

点
,

在资料中特别加以注释
,

力求提供比较

全面的论述供用户参考
。

二
、

系统特点
。

系统内含信息量大
,

因而能给出药

物相互作用较完整的描述
。

由计算机打印出

的资料在 万字 中文 以上
,

且全部资料

和程序只用一片 软盘
,

运行时只 占

内存
。

。

系统响应速度快
。

在进行用药咨询

和处方检查时
,

处方输入后无 明显等待时间

即可显示或打印 由用户选择 有关资料
。

输入处方及病症后
,

可一次检出其

理化配伍禁忌
,

药物相互作用及禁
、

慎用症

等情况
,

避免了多次重复输入同一处方的问

题
,

可节省时间
,

提高效率
。

可用代码或中文
、

英文
、

拉丁
、

缩

写和药物别名等方式
,

进行联想式 快 速 输

入
。

中文药名只需输入第一个汉字
,

即可在

屏幕上 显示所有以该字为首的药名及其代码

供选择
。

英文和拉丁药名只需输入前两个字

母即可
,

使用十分方便
。

,

对误输的代码和药名有实时纠错功
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能
,

不用重输整个处方
。

用代码输入时
,

可

随即显示中文药名备核对
。

重输
、

输错或输

入本系统未收载的药品
,

系统能给出提示
。

可 分段显示和打印包括病人情况
、

原始处方和检查结果在内的中文资料
。

上述

过程还可任意重复
。

。

可方便地对药物及其资料进行追加

删除和更新
,

能适应当代药物信息增长快
、

变化大的特点
。

。

整个系统的使用非常简便
,

全部操

作由中文提示
,

无需专门培训
。

三
、

临床试用结果

本系统在北京市大
、

中
、

小型等六个医

院进行了试用
,

对于正在住院治疗 的 份

病例
,

进行了 小时的用药情况分析
。

除中

药及皮⋯肤科用药外
,

共用药种次  ,

人均

用药例次
,

其中能受检种次
,

复盖

率为
,

能全受检处方 例
,

占处方总

数的
。

检查中发现
,

用药不 当之处有

些是很严重的
,

巳造成药源性疾病
,

甚至是

死亡的直接原因
。

因此
,

进行瞻前性临床用

药咨询或回顾性医疗质量分析具有重要的实

际意义
。

·

文摘
·

肌 注 氟 呱 咤 醇 治 疗 顽 性 呢 逆

作者报道 例用肌注氟呱咤醇 迅 速 获 效的病

例

例 患者系 岁
,

男性
,

其呢逆达 小时之

久
,

系初次发作
。

因患者有脑血管等多种疾病
,

不

宜给予氯丙嗓
,

故肌注氟呱咤醇 次
,

分钟

后患者每分钟发生 次的呢逆却于 分钟内停止
,

随后 口服氟呱咙醇
,

每 日 次
,

连服两天
,

未

再复发
。

例 患者男性 岁
。

在颖细胞瘤切除后便出

现间歇性呢逆
,

每分钟出现 次
。

天后肌注氯内

嗓 无效
。

经洋细检查患者系精神性呢逆 睡眠

时不发作
,

与患者对颗细胞瘤及其预后感到焦虑

有关
。

再次口服氯丙嗓
,

每天 次
,

服药 天

以后仍无效
。

在第 天遂肌注氟呱吮醇
,

约

分钟后其呢逆停止
,

继续口服氟呱咙醇
,

每天

次持续 天
。

其呢逆未再发作
。

随访 年仅有

次短暂的发作
。

讨 论

对精神病患者肌注氟呱陡醇很少见心血管副作

用
。

与吩噬嗓类药物比较
,

该药体位性低血压发生

率更低
,

尤其适用于老年患者
,

且本品肌注较口服

吸收快
,

生物利用度高
,

因之在临床上起效快
。

〔   
! ∀

# ∃ % 《美国精神病学杂志》
s

142 (1 1) ,
1 3 6 8

~
1 3 6 9

,
1 9 8 5

( 英文) 〕

邹本泽摘译 张紫洞校

色 氨 酸 作 为 催 眠 剂

氨基酸类药物L 一色氨酸已提倡作为 一种催眠

药
。

对本品进行了大量的试验
,

但研究的结果不一

致
。

不过失眠有各种类型
,

故可能具有不同的作用

机理
.

有关色氨酸的效能曾进行了一项研究
,

受试者

分为三组 (于晚饭后 2 小时服用色氨酸 1 9)
。
a 组

受试者夜间醒来 1 一 2 次 , b 组 受 试者 夜 间醒来

3 ~
’

6 次 , c
组受试者整夜处于昏昏沉沉状态

。

结果表明色氨酸无显著的效果
。

然 而 每夜醒

3 ~ 6次的b组受试者的睡眠状态有所改善
。

受试

者说醒后感觉精力充沛
,

而且临睡前却感到 良好的

松弛和有一种惬意倦感
。

〔
AJ
P 《澳大利亚药学杂志 》 ,

66
( 7

83
)

:

4 3 1
,

1 9 名5 (英文) 〕

韩保民译 苏开仲校
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