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药品有效期≠药品使用期限
药品密封包装一旦打开， 不

可再参照药品有效期使用， 应在
药品使用期限内使用， 具体的药
物使用期限如下。

1.�非独立包装的片剂、 胶囊
3 个月至半年。

2.�口服溶液、 混悬剂、 乳剂
常温下 2 个月。

3.�眼用制剂、 鼻用制剂、 耳
用制剂 通常不超过 4 周。 某些含
有特殊生物制剂 （如重组人表皮
生长因子 、 小牛去蛋白提取物 ）
的眼用制剂不超过 1 周； 单剂量
独立包装的眼用制剂因未添加防
腐剂， 不超过 24 小时。

4.�糖浆剂 常温下可保存 1~3
个月 （冬季不超过 3 个月 ， 夏季
不超过 1 个月）。

5.�外用软膏 不超过 2 个月。
6.�生物制剂 胰岛素注射液

（预充式） 开封后室温存放， 有效
期不超过 4 周； 利拉鲁肽注射液
开封后室温存放或冷藏， 有效期
不超过 1 个月； 司美格鲁肽注射
液开封后室温存放或冷藏， 有效
期不超过 6 周。

7.�碘伏 不超过 7 天。

有效期内的药品都可以服用吗
通常情况下是可以的， 但是

服药前需要仔细检查药品是否有
出现变质或药效下降现象。

西药或中成药若出现下列情
况， 提示药品已变质： 片剂表面
出现花斑 、 变色 、 开裂 、 粘连 ；
胶囊剂型外壳变软、 变形、 粘连
等； 冲剂或颗粒剂出现潮湿结块、
粘连成团现象； 溶液剂出现浑浊、
变色等； 软膏剂出现异臭、 水油

分离 、 不易涂抹等 ；
创口贴颜色变化、 粘
性下降等。

中药材 （饮片） 也有保质期。
中药材 （饮片） 在贮藏过程中更
易受到外界条件 （温度 、 湿度 、
光照等）、 虫害以及包装材料等影
响， 出现走油、 虫蛀、 变色、 霉
变、 泛酸、 气味散失、 风化、 潮
解、 粘连、 药效物质流失/转化等
多种变质类型， 且这些变质类型
往往都是相互夹杂出现， 共同影
响中药材 （饮片） 的质量。

中药材 （饮片） 保质期与其
有效成分类别 （多糖 、 淀粉、 挥
发油、 脂肪油、 蛋白质等） 相关，
保质期从 3 个月至 10 年不等 （从
生产日期开始计算， 而非购买日
期）。 可通过眼观色泽和性状， 手
摸质地、 鼻闻气味等来初步评估
中药材 （饮片） 是否变质 ， 若无
法判定不可盲目服用， 应寻求中
医 （药） 师帮忙鉴定。 一旦药品
变质， 均应按照失效药品处理。

药箱中的药品如何科学存放
1.�固定位置存放 药品应按照

药品说明书上的贮藏条件， 存放
在相对固定位置。 常温保存药品
建议放在干燥、 阴凉处， 避免阳
光直射， 远离高温、 高湿以及易
污染环境。 说明书中要求冷藏的
药品， 通常需要放置在 2℃～10℃
环境中， 切不可冷冻。 急救药品
须单独存放， 并置于显眼易取的
地方， 以便紧急情况下迅速使用。
中药材 （饮片） 须单独存放， 避
光 （或遮光）、 通风、 防潮、 防虫
等。 若家中有低幼龄儿童或意识
不清的成年人， 药品应放到不易

接触的地方， 避免误服。
2.�分区、 分类存放 内服与外

用药品分开放， 以避免误服， 尤其
是外用胶囊剂、 外用散剂等； 成人
药品与儿童药品分开， 以免吃错；
常用药品和非常用药品分开放， 同
一种药品优先使用近效期药品； 特
殊药品单独放 ， 如泡腾片 （或颗
粒）； 特殊气味药品单独存放， 如
云南白药气雾剂、 红花油等。

需要注意的是， 药品存放时最
好保留原包装和药品说明书， 切不
可将拆封后的多种板装药品放到一
个盒子里， 尤其是一些名称或外观
相似的药物。

科学处理过期失效药品
过期失效的药品， 建议将其送

至附近设有药品回收点的药店或医
院药房， 统一销毁。 若附近没有回
收点， 自行处理过期药品时， 应将
药品外包装盒撕毁 （防止他人利
用）， 并将药品随内包装分散密封
后， 丢弃到红色有害垃圾桶中。 中
药渣属于湿垃圾， 倾倒时尽量把水
沥干， 再丢弃到湿垃圾分类箱中。

最后需要提醒的是， 药品是特
殊物品 ， 家庭小药箱主要用于应
急， 品种和数量不应过多。 需要长
期服药者， 应根据病情合理备药，
不提倡囤药。 中药材 （饮片） 建议
用多少， 配多少， 趁早食用。 3~6
个月整理一次小药箱， 及时处理近
效期和过期药品。 药品开封后， 应
在包装上注明开封时间， 以便下次
用药时判断药物是否过期。

中南大学湘雅三医院药学部
谢悦良 杨长辉 唐巧

高锰酸钾是妇科和外科常用外
用药， 常用来坐浴。 但在日常使用
过程中， 仍有人不知道正确的使用
方法。 下面我们就来聊一聊如何正
确用高锰酸钾片坐浴。

高锰酸钾坐浴的作用
1.�防止伤口感染 高锰酸钾具

有强烈的氧化性 ， 可杀灭细菌 、
真菌和病毒 ， 对伤口和皮肤具
有较好的消毒杀菌作用 ， 从而
降低感染风险 ， 减轻炎症反应 ，
缓解红肿疼痛 ， 有助于创面愈
合 。

2.�清洁创面 高锰酸钾溶液可
用于清洗创面， 有助于去除污垢、
分泌物和坏死组织， 净化创面环
境， 促进伤口修复。

高锰酸钾坐浴的方法
高锰酸钾为外用制剂， 禁止口服。
坐浴前先排尿、 排便， 用清水

清洁局部的皮肤， 保持清洁、 干燥。
高锰酸钾的浓度以 1： 5000 为

宜。 准备 43℃左右的温水， 在水
中加入高锰酸钾并充分均匀搅拌，
直至溶液呈淡紫色。 每次坐浴时间
为 10~15 分钟， 最多不能超过 20
分钟， 每天 2 次。

坐浴时须将臀部和外阴浸泡
于药液中。 坐浴完毕后， 应及时
用干净的纱布擦干。 若局部有伤
口， 应询问医生是否需要换药。

高锰酸钾坐浴注意事项
配置溶液时， 不可用手直接接

触， 以免被腐蚀或染色， 勿将药品
误入眼中； 若皮肤不小心接触了高
浓度的高锰酸钾， 应立即用清水冲
洗。

一般情况下， 配置好的溶液只
能保存 2 小时， 若超过时间， 需重
新配置。

坐浴时， 将盆放置在椅子或者
马桶上坐浴， 避免蹲低动作， 防止
伤口裂开。

月经期或阴道流血者、 孕妇及
产后 7 天内的产妇禁止坐浴。

使用过程中若出现疼痛、 过敏
等不适症状， 应立即停止使用， 并
将局部药物洗净， 必要时咨询医生。

湖北省妇幼保健院妇科
刘庆华

脑部健康检查中， 不少人会
接触到脑电图 （EEG）。 很多人
对它既陌生又好奇———脑电图
是怎么记录脑电信号的？ 哪些
情况需要做这项检查？ 会不会
对大脑有伤害？ 下面我们就来
一一解答。

什么是脑电图
脑电图是 将 脑 细 胞 自 发

性 、 节律性所产生的电活动
与临近部位的 5 ~100 微伏电
位 差 ， 通 过 精 密 仪 器 放 大
100~200 万倍并以清晰曲线描
记出来的波形 。 以下情况都
需要做脑电图：

1） 颅脑外伤， 如脑震荡、
脑挫伤等 ； 2） 不明原因的抽
搐、 晕厥、 意识丧失； 3） 反复
头痛伴发作性异常； 4） 突然出
现的认知功能下降或精神异常、
睡眠障碍 （如频繁夜醒、 睡眠
中突然抽动等 ）； 5） 脑损伤 、
脑炎或代谢性疾病的脑功能评
估； 6） 癫痫的确诊、 分类、 预
后评估等； 7） 帮助脑部病灶的
定位诊断； 8） 随访脑部疾病的
变化、 疗效。

检查前， 这些事要做好
检查前一天洗头， 保持头

皮清洁， 有利于头皮层导电及
电信号的收集， 降低阻抗。 检
查当天穿棉质衣服， 减少静电
的产生。 出于安全考虑， 长程
脑电图需家属陪同。 检测过程
中， 避免使用电子产品， 以防
造成信号干扰。 检查前停服镇
静类药物， 若不能停服， 及时
告诉检查医生。 对于无法配合
的儿童及精神异常者， 可在医
生指导下服用镇定剂， 缓解检
查前焦虑、 恐惧情绪。

关于脑电图的三个误区
误区一 做脑电图会伤大脑
不会。 脑电图是一项记录

装置， 记录的是大脑产生的电
流信号 ， 仪器自身并没有电 ，
没有辐射且无痛， 因此不会对
大脑造成伤害。

误区二 脑电图正常就说明
没事

不一定。 有些大脑的异常
放电是间歇性的， 可能需要多
次检查或长时间监测才能发现。

误区三 脑电图异常就一定
是癫痫

不一定。 少数正常人也存
在癫痫样放电， 如正常儿童或
抽动症儿童发现癫痫样放电 ，
并不能诊断为癫痫。 如果有疑
似的发作症状， 一定要捕捉对
应发作期脑电图。 癫痫诊断的
核心依据是患者的临床症状和
发作病史， 脑电图仅能作为辅
助参考。
江西中医药大学第二附属医院
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识别过期药品 别只看有效期
每种药物都有有效期， 但仅凭有效期来识别

药品是否过期是远远不够的， 因为它只适用未拆
封且在药品贮藏条件下的有效期限。 药品有效期
不是绝对的， 受药品贮存条件 （包括光线、 温度
和湿度） 影响。


