
芍方索弃牙一致
。

�� 。 � �等报告中因铿和卡马西平的副作用而停止治疗的唯一患者 是 甲状 腺

甲状腺功能不足可能是一种决定因素
,

而且卡马西 平 治 疗 可功能低下
。

据报道对铿中毒
,

甲状腥功能不足 叫能是一种厌定因索
,

血且卞与 四 半 冶 汀 � �

导致甲状腺功能低下
。

�� �  

��
�
等推测

,

捏的毒性起因于钠平衡失调
,

而后者是 与 甲 状 腺

功能低下有关的肾功能障碍引起的
。

作者观察这些病例认为铿一卡马西平相互作用有促使中枢神经系统疾病或代谢性疾病患

者银神经毒性的发展
。

这种合并疗法导致的神经毒性的危险因素似乎是有锉治疗的神经毒性

史和并存的神经学功能损害
。

作为中毒因素
,

作者倾向于排除卡马西平本身的毒性
,

但其合

并应用的安全性尚应继续研究
。

〔� � � � � � 。� ���
� � 《美国精神病学杂志》

,
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邹本泽摘译 陈彦芳校

·

文摘
·

美 国 药 师 调 查 统 计

美国国家药学联合委员会每年向各药学会调查

搜集公共药房
、

医院药房
、

药厂� 批发商
、

政府以

及其它药学部门中在职药师的人数
。

该调查还提供

了男
、

女药师数目的对比资料
。

通过此调查也提供

了美国药房的数目
。

� �  �年调查结 果
� � � �年调查的结果和全国各类型人员的平均数

最近由该会汇总整理
,

这些计算表明
�

·

全部在职药师的� �
�

� � � �约� � �
,
。。。人� 从

事公共药房业务 �即零售药房
,

附设配方部一校者

注�
。

·

全部在职药师的 ��
。
� � � �约� �

,
� 。。人 � 在

医院药房服务
。 ‘

·

全部在职药师中有�
�

� �写 � 约�
,

��� 人� 从

事药厂和批发业务
。

·

全部在职药师的 �
�

� � �约 �
,
��� 人� 在 教

学或政府部门工作
。 �

·

全部在职药师的 �
�

�� �
‘

�约�
,
� �� 人� 在其

它药学部门工作
。 �

·

全部在职药师的��
�

��  �约� �
, �。。人� 是

女性
。

,

全部在职药师的 � �
。
� �� �约 �� �

,
� � �人� 是

男性
。

据 � � � �年调查的数据表明
,

全 美 国共 约 有

��
,
� �  家药房

。

〔�� � �纽 � � 了 � �� � � �� 药学时报 》 , � �� � �
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景几伟译 张紫洞校

甲 氰 咪 肌 与 利 多卡 因

已知 甲氛咪膝能抑制行脏微粒体 的代谢

过程和减少肝血流量
。

利 多卞因是能在肝脏

中迅速而 广泛代谢的化合物
。

利多卡 因与甲

氛咪膝并用时
,

能使利 多卡因 的 血 浓 度 增

加
。

这种相互作用 已进行研 究
。

�� 名 患者以 相 同速率输注 利多卞 囚
。

其

中�� 名 患者于连续输注 � 小时后并用 甲氛咪

膝 �每 � 小 时服用�� � � ��
。

甲氛咪膝首次

剂量采用静脉给药
,

随后 口服三次补量
。

其

余 � 名患者则连输注利 多卞因 而不加用其他

药物作 为对照
。

采集血样并测 定利 多卡因的浓度
。

与对

服组比较
,

同时接受利 多卞 囚和甲氛咪脏的
� �名总者中有�� 人 的利 多卡 固血浓度显著增

加
。

开始接受甲氛咪孤 � 小时后利 多卡 因的

血 浆浓度比对照 高� �
‘

� �
,
而 � � 小 时后增 高

达�� �
。

该研 究中对照组患者的血浓度几 无

改变
。

合并用药组中有 � 人 因利 多卡毒而 出现

嗜睡和精神紊乱症状
。

当治疗停止时
,

其症

状 即消失
。

其他患者的利多卡 因血浓度 已达

中毒范围
,

�

而 对照病人则无此现 象
。

作者尚 元研 究该相 互作用的机制
。

鉴于上述结 果
,

作者建议
�

如 甲氛咪膝

与利 多卞 因并用时
,

应细 心监测利多卡 因的

血 浓度
。

若减 少利 多卡 因的剂量
,

其并用可

能是合适的
。

�

〔� �� 《澳 大利亚 药学杂志》
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纬保 民译 苏开仲校
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