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章节摘录

版权页：   插图：    （2）胎盘屏障（placenta barrier）：胎盘屏障是指胎盘绒毛与子宫血窦间的屏障，
其通透性与一般毛细血管无明显差别，几乎所有药物都能不同程度地穿透胎盘屏障进入胎儿体内，因
此，妇女妊娠期间应谨慎，禁用对胎儿生长发育有影响的药物。
 （3）血眼屏障（blood—eye barrier）：血眼屏障是血-视网膜、血-房水、血-玻璃体屏障的总称。
由于血眼屏障的存在，治疗眼科疾病的药物全身给药时，药物在眼内难以达到有效治疗浓度，故多以
局部用药，可采用结膜囊给药、结膜下注射或球后注射给药。
 三、药物的代谢及影响因素 药物在体内发生的化学变化称为代谢（metabolism），又称生物转化
（biotransformation）。
肝脏是药物代谢的主要器官，此外，肾、肠、神经组织及血浆中也有参与药物代谢的酶系统。
代谢是机体促进药物消除的重要环节，并可改变药物的生物活性，多数药物经代谢后生物活性减弱或
消失的现象称为灭活。
但少数药物本无活性或活性较低，经代谢后具有生物活性或活性增强的现象称为活化。
 （一）药物代谢方式 药物的代谢过程一般可分为两个步骤，第一步为氧化、还原或水解反应，在药
物分子中加入或暴露出极性基团。
多数产物是被灭活的代谢物，但少数反被活化。
第二步为结合反应，第一步产生的代谢产物或原形药物的极性基团与葡萄糖醛酸、甘氨酸、乙酰基、
硫酸基或甲基结合，药物活性减弱或消失，极性增加，易于经肾脏排泄。
 （二）药物代谢酶系 药物的代谢必须依赖于酶的催化，根据酶存在的部位不同可分为非微粒体酶和
微粒体酶。
 1.非微粒体酶 存在于线粒体、细胞浆或血浆中的多种酶系统，是主要针对某种特定的化学结构基团进
行代谢的特异性酶，如胆碱酯酶、单胺氧化酶等。
 2.微粒体酶 是肝内促进药物代谢的主要酶系统，主要指存在于肝细胞内质网上的微粒体混合功能酶系
统，又称为肝药酶。
其主要的氧化酶系是细胞色素P-450，该酶系统的特性为：①专一性低，为混合功能酶系，能对多种脂
溶性药物进行代谢；②差异性较大，遗传、病理状态、年龄等因素造成明显的种族差异和个体差异，
且易受外界因素的影响，用药应注意个体化；③具有饱和性和竞争性抑制现象。
 （三）药酶的诱导与抑制 肝药酶的活性个体差异大且易受到某些药物的影响，使肝药酶的活性增强
或减弱，改变药物的代谢速度。
 1.药酶诱导剂 凡能增强肝药酶活性或增加肝药酶合成的药物称为药酶诱导剂，如苯妥英钠和苯巴比妥
等。
肝药酶诱导剂可加速自身和其他药物的代谢，例如巴比妥类药物有肝药酶诱导作用，可加速自身代谢
，长期用药出现耐受现象，应适当增加剂量；若与抗凝血药双香豆素合用，可加速双香豆素的代谢，
降低其血药浓度，药效减弱。
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