
易简方�[ 4] ,�救荒本草�将楮树(构树)称为�楮

桃树�。按�本草纲目�载的附方, 治� 喉痹喉
风�:采楮桃阴干, 每用一个为末, 井华水服之。

重者以二个 (�集简方�) ; 治�目昏难视�: 用楮

桃、荆穗各五百枚, 为末, 炼蜜丸弹子大。食后

嚼一丸, 薄荷汤送下, 一日三服 (�卫生易简
方�)。从量词�个�和�枚�来看,楮桃即楮实之

形象化,为构树的球状聚花果。因此,楮桃即楮

实。

由以上可见,楮实和楮桃为同一物,即构树

之球状聚花果,而楮实子则为聚花果上取下之

小坚果。历代多先采取聚花果, 再以其中的小

坚果入药,但也有以聚花果直接入药的。

2 � 构树的药用价值[ 4, 5]

2�1 � 楮实子
构树的小坚果。性寒, 味甘。功能补肾清

肝,明目, 利尿。用于腰膝酸软,虚劳骨蒸,头晕

目昏,目生翳膜,水肿胀满。

2�2 � 楮实(楮桃)

构树的球状聚花果 (果序)。功用同楮实

子。

2�3 � 楮叶
构树的叶子。性凉味甘。凉血, 利水。治

吐血、衄血, 血崩, 外伤出血, 水肿, 疝气, 痢疾,

癣疮。

2�4 � 楮茎
构树的树枝。治风疹, 目赤肿痛, 小便不

利。

2�5 � 楮树根
构树的嫩根或根皮。清热, 凉血, 利湿, 祛

瘀。治咳嗽吐血,水肿,血崩,跌打损伤。

2�6 � 楮树白皮
构树树皮的韧皮部。行水, 止血。治水肿

气满、气短咳嗽, 肠风血痢, 妇人血崩。

2�7 � 楮皮间白汁
构树茎皮部的乳法。治水肿,癣疾。

2�8 � 楮皮纸(楮纸)

古代用构树的树皮制成的纸。性甘, 味平。

烧灰后入药。止吐血, 衄血,血崩,金疮出血。

2�9 � 楮耳
木耳的一种,长在构树上。益气不饥,轻身

强志,治痔。
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医院自制制剂标签存在问题分析

司小红 � 郭 � 华(成都军区总医院 � 成都 � 610083)

� � 近年来, 医院自制制剂在剂型的改进和配

方的完善方面有很大的发展。但制剂标签标示

的不规范是一个很大的问题。笔者在对医院各

种制剂的标签进行归类分析后, 发现医院自制

制剂标签主要存在以下 3个方面的问题:

1 � 整体布局

作为制剂标示的标签,应给人以明快、清晰

的感觉。但目前医院制剂标签在印刷方面较为

粗糙,从版面设计的合理性到色彩搭配的协调

性都不太科学。较为突出的是同类型制剂从外

观上不易区别。如滴眼液与滴鼻液、5%葡萄糖

与 10%葡萄糖, 前者是用药途径不同, 后者是

药物含量不同。从抽样调查来看, 这两种药物

的标签在各大医院都采用同一种底色、同一种

字体,在使用上很容易造成混淆。要让使用者

容易区分它们, 避免发生医疗差错。就必须在

标签上作到一目了然。把不同的给药途径和不

同的药物含量用不同的字体与颜色加以区分。
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如滴眼液和滴鼻液,可把� 眼�字和�鼻�字用斜

体或色彩加以突出。这样,不仅美观了制剂更

是给患者带来了方便。标签外观的整洁与漂亮

也是对制剂质量的一种认可。

2 � 项目设置

标签项目从名称、规格到有效期、批号的设

置都必须非常规范和完整, 而且具有科学性。

缺项、少项是医院制剂标签在项目设置上存在

的主要问题。特别是小包装制剂, 大多数除了

制剂名称外其它项目一无所有。小包装制剂标

签虽小,但合理的布局与排版完全能够设置更

多的必要项目。如批号、使用期限,在制剂标签

上是必不可少的标示。另外, 有些特殊制剂还

须设置注意事项加以说明。这不仅是医院

GMP 管理的规定要求, 更是对使用者的一种负

责。

3 � 内容说明
制剂标签作为对制剂使用的一种说明, 它

必须完整、全面的解释与介绍这种制剂的作用

与用途、使用方法与用量、注意事项、使用期限

等等相关内容。医院自制制剂标签在内容说明

上尚不完整和明确。比较突出的几点是:

3�1 � 用法与用量说明简单。特别是外用制剂,

如软膏类药物。最常见的使用说明是� 涂少许

与患处�,这种含糊不清的使用方法普遍存在。

3�2 � 注意事项内容不明确。如口服液�偶有沉
淀不溶属原药正常成分, 如有异物请勿服用�,

这种不溶物与异物的区分显然不明确。还有的

制剂标签根本没有注意事项。

3�3� 效期与批号不对应。效期是制剂质量的
保证,应规范且具有科学性。如效期制剂效期

与批号的年月日相对应的。医院制剂的批号有

的只有年、月份而无日期,使得有效期失去了意

义。

制剂标签作为制剂说明书的另一种说明形

式,要有漂亮的外观,也要有完整的内容。医院

自制制剂标签存在的问题应该引起药学工作人

员的重视。
(收稿: 1999- 03- 29)
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其过去属于一门理论课并仅占总成绩的 15%

的单一状况。强化了师生对实验课的重视程

度,利于教师对学生严格要求、严格训练, 充分

发挥了学生的主体作用。新编的 3门实验课教

材, 各具自己独立的系统并又互相衔接。4 年

一轮的教学实践表明: 使学生受到较系统的实

验训练,基本实现了从整体上有计划地培养学

生科学实验能力,毕业后全面适应中药科学高

度分化和综合发展的趋势的设想。通过对实施

此改革方案的 94级和改革实验教学前的 93级

两届学生的调查结果分析比较显示, 94级学生

的动手和实验能力明显强于 93级。主要表现

在:不但大大增强了他们的规范化操作、测试和

绘图等技能。而且, 训练和提高了他们的观察

力、思维力、注意力、想象力和创造力,激发了探

索新知,培养和发展了学生独立工作和初步的

科研能力。同时, 有效地培养了学生良好的劳

动习惯、严谨的工作作风、团结协作和爱护公物

的优秀品德。如中药制药实验课让学生从药典

中选择适宜的中药成方制剂, 将其独立设计成

另一种剂型的中药四类新药。通过查阅大量资

料,写出具有完整研究程序的设计报告,经指导

教师修改后,再独立完成实验。工作量虽大,但

大大提高了学生综合实验和独立的系统专业实

验能力, 并锻炼了他们的意志和毅力。实施本

改革方案的 94级 50名学生撰写的实验设计报

告经整理后, 已有 5 篇被省级以上刊物收载。

指导学生毕业专题实习的校内外教师, 一致反

映本届学生综合实验素质普遍明显好于往届。

此项改革,在省教委 1998年 4月份组织的

全省高校实验教学评估工作中,受到有关领导

和专家们的一致肯定和好评, 省教委已下文向

全省高校推荐我系这一作法。
(收稿: 1998- 10- 29)
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