
（2） 根据哮喘或GOPD症状严重度不同、 分级不同选择不同剂量的吸
入糖皮质激素

（3） 抗过敏平喘药
无支气管平滑肌松弛作用， 主要通过抗过敏预防运动或刺激所致哮

喘， 通常用于预防支气管哮喘。
（4） 茶碱类特点比较及注意事项
氨茶碱： 平喘、 抗炎、 强心、 利尿；
多索茶碱： 平喘效果强于氨茶碱， 但无强心利尿等作用；
二羟丙茶碱： 药理作用较弱， 不良反应少， 适用于伴有心动过速不

能耐受茶碱的哮喘患者。
注意事项： ①茶碱通过肝脏 CYP1A2 代谢， 注意相互作用， 如： 增

加茶碱浓度的药物： 地尔硫卓、 维拉帕米、 西咪替丁、 大环内酯类、 喹
诺酮类、 克林霉素等； 降低浓度的有苯巴比妥、 苯妥英、 利福平。 ②注
意监测血药浓度 （>20mg/L 为中毒浓度） ③口服给药的依从性好,若静
脉注射宜选用葡萄糖做溶媒。

四、 雾化吸入用药合理使用及监护
1. 常用雾化吸入药物包括吸入糖皮质激素、 支气管舒张剂以及黏液

溶解剂， 雾化液滴直径要求在 0.5~10um 之间， 以 3~5um 最佳。
2. 与全身糖皮质激素比较， 吸入糖皮质激素较安全， 对下丘脑-垂

体-肾上腺轴无明显抑制作用， 对血糖、 骨密度影响小， 局部不良反应
可通过吸药后清水漱口减少其发生。

3. 乙酰半胱氨酸对鼻咽和胃肠道有刺激， 胃溃疡或有胃溃疡史患者
慎用； 治疗期间密切观察， 如有支气管痉挛应立即停用。

4. 特殊人群用药
针对儿童和孕妇特殊人群， 布地奈德是相对安全的吸入糖皮质激素。
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一、 止咳药
1. 止咳药分类： （1） 中枢性止咳药 (代表药： 可待因、 喷托维林、 右

美沙芬； 机制： 抑制延髓咳嗽中枢)； （2） 外周性止咳药 (代表药： 苯丙哌
林、 苯佐那酯、 那可丁； 机制： 抑制咳嗽反射弧感受器和传入神经末梢）。

呼吸系统疾病合理用药及用药监护

乳腺超声检查是一种常用的医
学检查手段， 它对乳腺健康情况的
判断具有重要的作用。 但往往乳腺
检查后我们不知道结果怎么看， 造
成一些困扰。 本文将为大家详细介
绍乳腺超声检查结果的相关内容，
以便更好地理解和评估。

1.�乳腺超声检查的基本原理
乳腺超声是利用超声波在人体

内部进行扫描、 成像的一种检查方
法 ， 其原理与 B 超相同 。 也就是
说， 我们可以把它看作是对身体的
一次巡游， 只不过我们是通过超声
波来偷窥身体内部的情况。 超声波
通过皮肤、 脂肪组织进入到乳腺腺
体内， 再由乳腺腺体反射回来， 形
成超声片。 医生可以通过这些超声
片判断患者乳腺腺体内部的情况。

2.�乳腺超声检查结果的内容
乳腺结节
乳腺超声检查结果中最常见的

就是乳腺结节。 乳腺结节是指乳腺
组织内的一个或者多个小的球状物
体。 结节分为囊性和实性， 在超声
片上呈现的形态也不同， 其显示效
果与结节的类型、 大小以及密度等

相关。 囊性结节通常是无声或低回
声， 也就是颜色比较暗， 其内部呈
囊状或水样结构， 一般不会引起疼
痛或其他症状， 而实性结节则呈现
为高回声， 颜色比较亮， 常常会引
起乳房疼痛、 触痛或其他不适。

乳腺囊肿
乳腺囊肿是一种较为常见的乳

腺疾病， 并且多发于 30-50 岁年龄
段。 乳腺囊肿通常表现为乳房内一
个或多个感觉柔软的囊状物体， 这
些囊肿大小和形状可能不同， 较小
的囊肿平时可能根本没有什么明显
的症状或者反应， 而较大的囊肿则
可能会引起轻微的疼痛或者压迫感。
在超声检查中， 乳腺囊肿呈现出一
种类似水泡的圆形或椭圆形结构，
其内部容易发现无回声区， 即不透
声区， 非常明显。

乳腺纤维瘤
乳腺纤维瘤是一种良性肿瘤 ，

通常没有什么症状， 但在乳腺超声
中却可以清楚地看到。 乳腺纤维瘤
通常呈现为囊性或类似囊性的形态，
并且超声片上的颜色比较黑暗。

乳腺导管扩张症

乳腺导管扩张症也是乳腺超声
检查结果中可能出现的内容。 乳腺
导管扩张症通常是由于乳腺内小管
的扩张造成的。 在超声片上呈现的
形态就是一个或多个紧密连接的囊
性结节， 颜色比较暗。 虽然乳腺导
管扩张症本身并不会对身体造成太
大的影响， 但如果不及时治疗， 它
可能会引起其他问题。

3.�如何评估乳腺超声检查结果
通过上述内容的介绍， 相信大

家已经对乳腺超声检查结果有了一
定的了解， 下面再就如何评估乳腺
超声检查结果提供一些方法。
首先， 我们只需要看一下超声片上
的颜色和形态即可判断涉及的肿块
或结节是否呈恶性。 好的肿块或结
节通常呈现为比较暗的低回声， 而
恶性的肿块或结节则往往呈现为颜
色比较亮的实性形态。 这里需要注
意的是， 这并不是绝对的规律， 而
是基于临床医学的经验总结。

接下来， 我们还需要观察肿块
或结节的大小、 数量以及位置。 如
果肿块或结节位于乳头附近或在乳
腺内部比较深处 ， 则需要高度警

惕， 并且及时与医生沟通。 对于肿
块或结节的数量， 也需要结合个人
情况进行评估。 如果是单个肿块或
结节， 则一般来说比较容易处理 ，
而多个肿块或结节则需要更加重视。

最后， 我们还需要了解自己的
个人情况， 包括个人乳腺的历史记
录以及家族乳腺疾病史。 这些情况
都会影响评估结果。 例如， 如果你
曾经得过乳腺增生的话， 那么对于
乳腺肿块或结节的评估就需要更加
谨慎。

以上就是评估乳腺超声检查结
果的基本方法。 但是 ， 除此之外 ，
我还有一些小贴士要和你分享哦 ！
首先， 一定要定期进行乳腺超声检
查， 并且保持健康的生活方式， 包
括良好的饮食习惯、 适度的运动等
等。 其次， 当发现任何异常情况时，
一定要及时与医生沟通， 不要掉以
轻心。 最后， 要保持积极的心态 ，
相信自己的身体能够战胜病魔。

特别提示一下， 进入到乳腺腺
体内部的超声波是无害的， 所以不
需要担心会对身体造成伤害。

广西百色市人民医院 覃罗平

乳腺超声检查结果怎么看？

避免和可能发生双硫仑
反应的药物同时使用，
如： 头孢类抗生素

右美沙芬

非阿片类中枢性镇
咳药； 强度与可待
因相等， 无镇痛作
用； 不抑制呼吸，
无成瘾性和耐受性。

眩晕(常见)
血清素综合征(严重)

单胺氧化酶抑制剂及抗
抑郁药： （间隔 2 周)；
乙醇： 增强对中枢的抑
制作用；
胺碘酮： 为 CYP2D6 抑
制剂， 可导致右美沙芬
浓度升高全身中毒症状

可待因

阿片类生物城， 有
镇咳、 镇痛作用；
痰多粘稠的咳嗽患
者不宜使用。

有成瘾性， 大剂量呼
吸抑制； 18 岁以下、
哺乳期妇女禁用

CYP2D6 超快代谢者
禁用

喷托维林 兼有中枢及外周镇咳 有阿托品样副作用 青光眼、 痰多者禁用

复方甘草
口服液

主要成份： 甘草流
浸膏， 樟脑酊等

孕妇禁用、 酒精过
敏禁用

二、 祛痰药

本药对氨基糖苷类抗生素、 氨苄西
林、 头孢噻啶等药效没有影响

氨溴索

黏液溶解剂， 可增加呼吸
道黏膜浆液腺的分泌， 减
少黏液腺分泌， 降低痰液
黏度， 促进肺表面活性物
质的分泌， 增加支气管纤
毛运动， 使痰液易于咳出。

1.�避免同服强力镇咳药； 与抗生素同
时服用， 可导致抗生素在肺组织浓度
升高。 2.�禁用： 对氨溴索及其辅料成分
过敏者。 3.�慎用： 妊娠期间， 尤其是
妊娠前三个月慎用； 可进入乳汁， 治
疗剂量对婴儿无影响 4.�该药注射剂型
中常含有防腐剂(如： 氯苄烷铵)， 导
致气道痉挛， 临床不推荐雾化使用

乙酰半胱氨酸
使粘蛋白分子二硫键裂
解， 该药物含巯基， 具有
强抗氧化作用

该药与氧气、 氧化物、 铁等可发生不
可逆结合， 避免接触； 可降低青霉
素、 头孢菌素、 四环素类药效， 需间
隔 4h 使用； 哮喘禁用

羧甲司坦 使黏蛋白的二硫键断裂

2. 止咳药用药监护

三、 平喘药
1.�平喘药分类及代表药
平喘药分为抗炎平喘药（全身糖皮质激素、 吸入糖皮质激素）、 抗过敏平喘药

（色甘酸钠、 酮替芬） 和解痉平喘药 （β2受体激动剂 （短效： 沙丁胺醇、 特
布他林 长效： 丙卡、 沙美、 福莫特罗）、 M受体拮抗剂 （短效： 异丙托溴铵
长效： 噻托溴胺）、 茶碱类药物 （氨茶碱、 多索茶碱）、 白三烯受体拮抗剂
（孟鲁司特和扎鲁司特） 和磷酸二酯酶- 4 (PDE - 4) 抑制剂 （罗氟司特）。

2.�平喘药特点及注意事项
（1） 全身糖皮质激素 （呼吸系统通常用短效和中效， 而且是短期使用）

12~36

短效 氢化可的松 20.00 90 8~12
中效 泼尼松 5.00 60 12~36

甲泼尼松 4.00 180


