
· 关联销售原则
·  基本原则：

顾客满意为中心，以安全、有效、方便为基本原则。
注意事项：对于不适合在药房进行治疗的疾病(门店不能判断或紧急/严重病情的顾客)门店应劝说或护送顾客及时去医院治疗.

如：不明原因的剧烈疼痛、持续高烧,持续性哮喘等
关联销售原则---有效
· 退守原则：

        当顾客不接受关联搭配时,应提供给顾客起主要治疗作用的药物,即单用主药或主药+辅药，最低保证顾客购买其中一种起主要作用的药品。
关联销售原则---方便

         根据顾客的需求情况，选择使用或携带方便的商品。
关联销售原则---顾客满意
1、 忌强卖强买

2、顾客为中心，高、中、低价位组合方案。

例如普通感冒，高烧，头痛，鼻塞，咽痛：

低：氨咖黄敏胶囊+板兰根片（冲剂） +瓶装VC +水银体温计

高：好感+连花清瘟（二合一疗程）+退热贴+太极VC（千林VC)+电子体温表。
· 关联销售方法
· 关联方法： 

            1.西药+中药 （标准话述：西药起效快，中药治根本，中西搭配，疗效更好）
            2.口服+外用（标准话述：外用药消炎止痒祛痛见效快，口服药祛病根，可以让您更快更好恢复健康） 
3.治疗（药品）+保健、预防(保健食品/医疗器械 )标准话述：药疗，食疗，理疗三者结合，标本兼治，非常适合您现在的病情
· 良好的习惯
· 养成良好的导购习惯,做到问病卖药:

1.何人服用(避免给婴儿推荐成人用药之类的意外，孕妇用药注意看说明 高血压服感冒药避免含麻黄类  18岁以下不推荐喹诺酮类抗生素  不要盲目推荐处方药特别高血压糖尿病类)?

2.哪里不舒服?有哪些症状？（感冒分清寒热，对症治疗）

3.有无到过医院?

4.过往或家族病史。

4.是否正在服用药物?

5.既往药物过敏史（青霉素头孢有交叉过敏反应,磺胺类，解热镇痛类过敏反应）

7.家里是否有老人、小孩等（遇到有可能传染的疾病时可推荐家庭服用抗病毒增强体质的药物，如板蓝根，转移因子，胸腺肽，或金银花菊花泡水）

8.根据症状,推荐治疗/食疗方案或者建议顾客及时去医院治疗.
· 良好的习惯
· “一句话,一片情”的关怀：

      除药物治疗外，给予顾客精神或心理上的关怀.常可选择在顾客买单后,给予顾客亲切

例如:

   A、关照顾客注意饮食，药物禁忌等；

   B、关照顾客注意休息，按时用药等等

    c:咳嗽不吃盐卤，腊肉，油腻，燥热的

D：泌尿系统感染多饮水，用足疗程消炎药至少一周  E:慢性胃炎饮食要规律，生冷硬燥少忌吃，少食多餐。
4.健康+美丽（标准话述：美丽因健康而持久，健康因为美丽而更有意义，建议您同时使用这种产品，可以让您变得更加美丽健康）购买气血和祛斑的顾客可以适当建议加用天然VC或VE协同发挥美白祛斑功效）
 5.个人+家庭 [标准话述：建议您给您的家人使用这个药品，以避免您的疾病传染给（影响）他们主要是流感季节嘱顾客购买增强抵抗力的如转移因子胸腺肽VC等

  6.低价+高价（建立在以上五个原则之上，为员工内部把握、灵活运用的原则）
常见呼吸道疾病
1.急性上呼吸道感染2.急性支气管炎3.慢性支气管炎4.支气管哮喘      
急性上呼吸道感染
概念：鼻腔、咽或喉部急性炎症的总称。常见病原体为病毒，少数是细菌，发病无年龄、性别、职业和地区差异。一般病情较轻，病程较短，预后良好。
临床表现：
一、普通感冒
俗称“伤风”，又称急性鼻炎或上呼吸道卡他，以鼻咽部卡他症状为主要表现。常见病原体为鼻病毒、冠状病毒、流感和副流感病毒，还有呼吸道合胞病毒、埃可病毒和柯萨奇病毒。
起病急，咽部症状，鼻部症状，全身症状轻，咳嗽，鼻腔粘膜充血，水肿，有分泌物。自然病程5-7天痊愈
二、急性病毒性咽炎和喉炎
病毒性咽炎：鼻病毒、腺病毒、流感病毒、副流感病毒，以及肠病毒，呼吸道合胞病毒等引起。临床特征：咽部发痒和灼热感，咽痛不明显。当有吞咽困难，提示链球菌感染。
急性喉炎流感病毒、副流感病毒及腺病毒引起。
临床特征：声嘶，讲话困难，疼痛。查体：喉部水肿、充血，局部淋巴结轻度肿大，疼痛，有时喉部喘息声。
五、急性咽扁桃体炎

多由溶血性链球菌引起，其次流感嗜血杆菌、肺炎链球菌等引起，起病急，咽痛，畏寒，发热，体温39℃以上。查体：咽充血，扁桃体肿大。表面有黄色点状渗出物，颌下淋巴结肿大，压痛，肺部无异常体征。
急性气管-支气管炎
概念由感染、物理、化学刺激或过敏等因素引起的气管-支气管粘膜的急性炎症。
临床表现症状：可有发热，咳嗽、咳痰。体征：呼吸音正常，或可在两肺听到散在干、湿啰音。治疗：抗感染为主，但要注意合理用药。
治疗急性上呼吸道感染目前无特殊抗病毒药物，以对症处理为主，休息、戒烟，多饮水，保持室内空气流通和防治继发细菌感染。对症治疗：含有解热镇痛及减少鼻咽部充血和分泌物的药物。抗菌药物：合理用药，青霉素，第1、2、3代头孢菌素，大环内酯类或喹诺酮类。抗病毒药物治疗
上呼吸道感染诊断要点
	病名
	诊断要点
	治疗原则
	处方

	普通感冒
	恶寒、流清涕、咽痛、咳嗽
	抗病毒
	泰诺、白加黑等

	急性咽喉炎
	咽痛加上述症状
	对症治疗
	咽立爽、西瓜霜喷雾剂、各种含片

	急性扁桃体炎
	咽痛、颈淋巴结肿大加上述症状
	抗感染
	抗生素（针对阳性球菌）

	急性支气管炎
	咳嗽、咯痰（白痰或黄痰）
	抗病毒、抗感染
	泰诺、白加黑等加抗生素


中医辨证诊断要点 
	病名
	诊断要点
	治疗原则
	处方

	风寒感冒
	恶寒、流清涕
	疏风散寒

	荆防颗粒、散寒解热口服液等

	风热感冒
	发热、流浊涕
	疏风解热
	银翘丸
桑菊感冒片等

	气虚感冒
	鼻塞、流涕、咳嗽、气短、等
	益气解表
	参苏口服液、玉屏风口服液等

	血虚感冒
	鼻塞、流涕、咳嗽、、头昏、面白等
	养血解表
	桑菊感冒片合四物合剂

	阴虚感冒
	鼻塞、流涕、咳嗽、烦热等
	养阴解表
	风热感冒冲剂合养阴清肺丸等

	阳虚感冒
	鼻塞、流涕、咳嗽、畏寒怕冷等
	温阳解表

	散寒解热口服液合金匮肾气丸等


急性上呼吸道感染常用处方配伍
普通感冒药物配伍
抗病毒西药：
酚麻美敏片（泰诺）【主要原料】本品为复方制剂，每片本品含主要成份对乙酰氨基酚325mg、盐酸伪麻黄碱30mg、氢溴酸右姜沙芬15mg、马来酸氯苯那敏2mg，辅料为粉状纤维素、预胶化淀粉、羟乙酸淀粉钠、微晶纤维素、淀粉、硬脂酸镁、欧巴代、棕榈蜡。【主要作用】用于普通感冒或流行性感冒引起的发热、头痛、四肢酸痛、打喷嚏、流鼻涕、鼻塞、咳嗽，咽痛等症状 
复方氨酚烷胺胶囊【主要成份】本品为复方制剂，每粒含对乙酰氨基酚250毫克、盐酸金刚烷胺100毫克、马来酸氯苯那敏2毫克、人工牛黄10毫克、咖啡因15毫克。辅料为：【适应症】适用于缓解普通感冒及流行性感冒引起的发热、头痛、四肢酸痛、打喷嚏、流鼻涕、鼻塞、咽痛等症状
复方氨酚伪麻胶囊（力克舒）【成分】本品为复方制剂。本品每粒含对乙酰氨基酚150毫克，马来酸氯苯那敏1.25毫克，盐酸氯哌丁6毫克，盐酸伪麻黄碱15毫克，咖啡因12.5毫克，菠萝蛋白酶1.6万单位。【适应症】用于缓解普通感冒或流行性感冒引起的发热、头痛、咽痛、鼻塞、流涕、打喷嚏咳嗽以及全身酸痛 
白加黑(氨麻苯美片)【化学成分】 本品为复方制剂，日用片：每片含对乙酰氨基酚、盐酸伪麻黄碱、氢溴酸右美沙芬。夜用片：每片含对乙酰氨基酚、盐酸伪麻黄碱、氢溴酸右美沙芬、盐酸苯海拉明。【功效主治】 适用于缓解普通感冒及流行性感冒引起的发热、头痛、四肢酸痛、打喷嚏、流鼻涕、鼻塞、咳嗽、咽痛等症状。
伤风停胶囊【主要成份】麻黄、苍术(炒)、荆芥、陈皮、白芷、甘草。【功能主治】发散风寒。用于外感风寒，恶寒发热，头痛，鼻塞，鼻流清涕，肢体酸重，喉痒咳嗽，咳嗽痰清稀，及上呼吸道感染，感冒鼻炎等见上述症候者。
感冒灵胶囊
【主要成份】三叉苦、岗梅、金盏银盘、薄荷油、野菊花、马来酸氯苯那敏、咖啡因、对乙酰氨基酚。【功效】解热镇痛。用于感冒引起的头痛、发热、鼻塞流涕、咽痛。
兰草片【主要成分】华佩兰 地胆草 马鞭草 薄荷素油【功能主治】清热解毒 用于急性扁桃体炎 咽炎 感冒属风热证者 
咽炎药物组成及特点
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1.风寒感冒处方1 伤风停胶囊；复方氨酚烷胺胶囊；汤臣倍键维生素C加E咀嚼片；咽痛加辛芩颗粒；鼻塞流涕加曲安奈德鼻喷雾剂 处方2 桑姜感冒胶囊；白加黑；维生素C咀嚼片处方3荆防感冒颗粒；泰诺；多维元素片(21)

2.风热感冒处方1感冒清热软胶囊；复方氨酚烷胺胶囊；锌咀嚼片(汤臣倍健)；鼻塞流涕加滴通鼻炎水 ；咽痛声嘶加黄氏响声丸 处方2 抗感解毒颗粒；力克舒 ；维生素C咀嚼片处方3银黄颗粒；泰诺；精制银翘解毒片

3.体虚感冒  参苏感冒片；小柴胡颗粒；汤臣倍健蛋白质粉；蜂胶葛根软胶囊（千林）；玉屏风软胶囊

急性咽喉炎处方1穿心莲片；阿奇霉素片；六神丸；精制银翘解毒片 处方2 银黄胶囊；孢克肟分散片；金嗓清音丸；复方氨酚伪麻胶囊（力克舒） 处方3 抗感解毒颗粒；阿莫西林胶囊；铁笛片

急性扁桃体炎处方1 西药：青霉素V钾 中药：穿心莲片含片：复方草珊瑚含片处方2 西药：头孢克洛中药：清热利咽颗粒含片：银黄含片 
急性支气管炎药物配伍 寒咳处方1 风寒咳嗽颗粒；半夏止咳糖浆；氨溴索片；阿奇霉素片处方2 参苏感冒片、通宣理肺丸；氨溴索片；阿莫西林胶囊
热咳痰多处方1 头孢克肟胶囊；感冒止咳颗粒；念慈庵川贝枇杷糖浆；氨溴索片处方2百咳静糖浆；阿奇霉素片；氨溴索片处方3 牛黄蛇胆川贝胶囊；阿莫西林分散片；氨溴索
热咳无痰处方1 川贝清肺糖浆；咳特灵片；头孢克肟胶囊处方2川贝末胶囊；佑美沙芬；阿奇霉素片处方3橘红颗粒；咳必清片；阿莫西林分散片

反复感冒需增强免疫功能西药：胸腺肽、螺旋藻、香菇多糖类；中药：玉屏风口服液、虫草类、人参类、绞股蓝、黄芪类等
                        慢性支气管炎
临床表现
三大症状：咳、痰、喘。早期可无体征，喘息型病人可听到哮鸣音，晚期病人可有肺气肿体征。凡有慢性咳嗽、咳痰，每年发病持续在个月以上，并连续两年以上者，排除其它心肺疾病，即可确诊。如每年发病不足个月，而有明确的客观检查依据（胸片、呼吸功能）亦可诊断
治疗要点
急性发作期：以控制感染为主，予祛痰；镇咳和解痉、平喘药物。迁延期控制感染为主，祛痰镇咳。

缓解期：加强锻炼，增强体质，加强环境卫生，避免诱发因素。
抗感染：常用大环内酯类如：乙酰螺旋霉素、青霉素类：头孢克肟、喹诺酮类、阿奇霉素
镇咳平喘：常用药物有可待因、咳必清、咳美芬、咳平、甘草片、中药等。
化痰：盐酸氨溴索、氨溴索（沐舒坦片、口服液、糖浆）等
COPD急性加重最主要的原因为气管-支气管感染和空气污染
有1/3左右的患者其急性加重的原因不明。
(1) 控制性氧疗
(2) 症状控制：吸入支气管扩张剂、茶碱和糖皮质激素的应用。糖皮质激素应口服或静脉注射，但不宜长期用药。泼尼松每日30~40mg，持续应用10~14日即可。

(2) 控制感染：呼吸道感染的患者，如痰量增加、咯脓性痰液或有发热等表现时，应及时选择敏感的抗生素进行治疗。
支气管哮喘
诱发哮喘的吸入性变应原•：尘螨、蟑螂等过敏原• 动物毛发• 室外花粉• 霉菌
治疗
糖皮质激素
• 吸入剂：二丙酸倍氯米松（必可酮）、丁地去炎松（布地奈德，普米克）、丙酸氟替卡松（辅舒酮）、莫米松   •口服剂：泼尼松、泼尼松龙、甲基泼尼松龙  •静脉制剂：氢化考的松、甲基泼尼松龙、地塞米松
吸入性糖皮质激素（ICS）
最有效的抗炎药物
•减轻哮喘症状•改善生活质量•改善肺功能•降低气道高反应性•控制气道炎症•减少急性发作的频度和严重程度•降低哮喘死亡率•不能治愈哮喘•已临床控制的部分患者在停药后可再度加重 

•β2 -肾上腺素能受体激动剂β2- Adrenergic receptor agonist
•短效（SABA）：沙丁胺醇（Salbutamol，舒喘灵，喘乐宁）、非洛特罗（Fenoterol）
•中效：特布他林（Terbutaline,博利康尼，喘康速）
• 长效（LABA）：福莫特罗（Formoterol)、沙美特罗（Salmeterol）、普鲁卡地鲁（Procaterol，丙卡特罗，美喘清）、班布特罗（Bambuterol，帮备） 

沙丁胺醇气雾剂（β2受体激动剂，商品名：万托林）
【成份】沙丁胺醇【适应症】治疗及预防支气管哮喘，治疗伴有可逆性气道阻塞，可用于慢性支气管炎的维持治疗，缓解急性支气管炎痉挛和预防运动诱发哮喘【禁忌】禁用于对本制剂过敏的病人
布地奈德气雾剂（糖皮质激素类，商品名：普米克）：
【成份】布地奈德【适应症】用于糖皮质激素依赖性或非依赖性的支气管哮喘和哮喘性慢性支气管炎患者。【禁忌】对本品任何成份过敏者禁用，轻，中度结肠克罗恩、溃疡性结肠炎局限在乙状结肠者可用本品灌肠。 

白三烯调节剂、其流通（Zileuton ）、孟鲁司特（montelukast，顺尔宁）、扎鲁司特（ zafirlucast，安可来）、潘卡司特（ pranlukast）、异丁司特（司易可）
抗胆碱能药物
•异丙脱溴铵（Iprotropium bromide）特点：对M1、M2、M3受体无选择性，不易被支气管粘膜吸收，舒张支气管作用为抑制腺体、增加心率作用的20倍，40ug相当于200ug沙丁胺醇，吸入后5分钟起效，30～90分钟达峰值，维持4～6小时
异丙托溴铵气雾剂（抗胆碱类，商品名：爱全乐）
【成份】异丙阿托品【适应症】用于防治支气管哮喘和哮喘型慢性支气管炎，尤适用于因用β受体激动剂产生肌肉震颤、心动过速而不能耐受此类药物的病人。本品与β受体激动剂合用可相互增强疗效。 
•噻托溴胺（Tiotropium bromide）特点：M3受体选择性拮抗剂，强于异丙托品3倍，作用维持15～48小时（36小时）
黄嘌呤类药物（茶碱）
常用剂型：氨茶碱、茶碱缓释剂（舒氟美、保乐辉） 
临床评价一定的解痉作用，微弱的抗炎作用、免疫调节作用，兴奋呼吸中枢、强心、利尿作用副作用常见。治疗窗狭小：个体差异大、影响因素多价格低廉
呼吸系统疾病的用药途径
•吸入：定量吸入装置( MDI ) 干粉吸入装置( DPI ) 雾化吸入装置压缩雾化吸入机
超声雾化器                                         
止咳化痰类药
氢溴酸右美沙芬缓释片
【适应症】 中枢性镇咳药。适于干咳，可用于感冒。【用法用量】 口服。一次30mg，一日2次，或遵医嘱。 【不良反应】 偶有头晕、轻度嗜睡、口干、便秘及恶心等。【禁忌症】 对本品过敏者及有精神病史者禁用。【注意事项】 1.痰多病人慎用。 2.本品为缓释片，不能掰碎服用。
可待因桔梗片 
【适应症】镇咳祛痰药，用于感冒及流行性感冒引起的急、慢性支气管炎、咽喉炎所致的咳痰或干咳。
【用法用量】口服。成人一次2片，一日3次。24小时内服用量不超过7片。6～12岁儿童，一次1片，一日3次，24小时内服用量不超过3.5片，或在医生指导下服用。 【不良反应】偶有头晕、困倦、胃部不适、恶心、呕吐、便秘等。可降低血压。【注意事项】（1）本品长期应用可引起依赖性，应按第二类精神药品管理。（2）对于有严重抑郁症，能引起呼吸抑制的中枢或呼吸道病变、急性酒精中毒、急腹症、癫痫、阿迪森病、溃疡性肠炎、前列腺增生、肝肾功能不良者，使用此药时要特别注意。
复方贝母氯化铵片 
【功能与主治】用于各种急慢性支气管炎、感冒引起的频繁的咳嗽、多痰。 【用法用量】口服。成人一次1～2片，一日3～4次。 【不良反应】少数患者服用后可引起恶心、呕吐、胃痛等。可引起轻微皮炎，停药后症状可消失。【禁忌】对本品中任一成分过敏者禁用。肝肾功能不全者禁用。 

愈酚待因口服溶液 
【适应症】缓解上呼吸道感染引起的咳嗽、咳痰、鼻塞、喘息、喷嚏、发热等症状，特别是对咳嗽效果尤佳。【用法用量】口服，每日3次，每次用量：8～12岁，8～10ml；4～8岁，5～8ml；2～4岁，5ml。【不良反应】可见倦怠、纳差、恶心、皮疹、皮肤潮红、出汗、镇静、头痛、头晕、口干、便秘、尿潴留等。偶见血小板减少、粒细胞缺乏症等。
中医中药治疗
•肺寒咳喘：症候：咳喘，吐白泡痰或粘痰，怕冷。舌质淡苔白，脉沉迟。治则：化痰平喘。用药：二陈汤、温胆汤类。•肺热咳喘：症候：咳嗽或咳喘，吐黄痰或痰中带血，或白粘痰不易咯，  怕热。舌质红苔黄，脉数。治则：温肺化痰。用药：化痰平喘片、麻杏石甘类制剂
中成药治疗
麻杏止咳片（薄膜衣）
【成份】　麻黄、苦杏仁、石膏、炙甘草。【适应症】镇咳，祛痰，平喘。用于急、慢性支气管炎及喘息等【禁忌】孕妇禁用
百咳静糖浆
【成份】陈皮、麦冬、前胡 、 苦杏仁 （炒）、清半夏、黄芩 、 百部（蜜炙）、黄柏 、 桑白皮、甘草、麻黄（蜜炙）、葶苈子、紫苏子（炒）、天南星（炒）、桔梗、瓜萎仁（炒）【适应症】清热化痰、平喘止咳。用于百日咳，感冒及急慢性气管炎引起的咳嗽。【禁忌】孕妇禁用；糖尿病患者禁服
川贝清肺糖浆
【成份】枇杷叶，苦杏仁，川贝母，麦冬，地黄，甘草，桔梗，薄荷【适应症】清肺润燥，止咳化痰。用于干咳，咽干，咽痛【禁忌】本品含蔗糖，糖尿病患者不宜
复方甘草合剂
【成份】本品含甘草流浸膏（末梢性镇咳药）、复方樟脑酊（中枢性镇咳药）、愈创木酚甘油醚、甘油（可使药物滞留于喉部并有滋润作用，对咽喉炎起辅助治疗作用，也是辅料）、浓氨溶液【适应症】具有镇咳、祛痰作用。用于一般性咳嗽及上呼吸道感染性咳嗽的治疗。【禁忌】孕妇及哺乳期妇女禁用；糖尿病患者禁服
补肾益寿胶囊：
【成份】红参、珍珠、灵芝、制何首乌、枸杞子、淫羊藿、丹参、甘草 、黄精【适应症】补肾益气，能调节老年人免疫功能趋于正常，延缓机体衰老。用于失眠，耳鸣，腰酸，健忘，倦怠，胸闷气短，夜尿频数，性功能减退等。【禁忌】尚不明确
消咳宁片
【成份】盐酸麻黄碱、苦杏仁、石膏、甘草浸膏、碳酸钙【适应症】止咳、祛痰。用于感冒，咳嗽，气管炎，支气管哮喘等【禁忌】尚不明确
补肾防喘片
【成份】地黄、熟地黄、淫羊藿(羊油炙)、补骨脂(盐炙)、菟丝子(盐炙)、山药、陈皮、附片【适应症】温阳补肾。用于预防和治疗支气管哮喘的季节性发作，慢性支气管炎咳喘等。【禁忌】尚不明确
中西处方配伍·慢性支气管炎
原则：抗感染+止咳化痰+增强免疫+中药
处方1西药：抗生素（阿莫西林、希克劳、左克等）止咳化痰药：沐舒坦、中药：热咳喘麻杏止咳片，寒咳喘黄荆油胶丸。
中西处方配伍·慢性支气管炎
处方2
西药：抗生素（阿莫西林、希克劳、左克等）止咳化痰药：氢溴酸右美沙芬缓释片中药：热咳喘百咳静糖浆等，寒咳喘哮喘片
处方3西药：必可酮、美喘清、爱全乐等中药：热咳喘麻杏石甘合剂等，寒咳喘哮喘片
伴感染加抗生素。
中西处方配伍·支气管哮喘
处方西药：沙丁胺醇气雾剂（舒喘灵，喘乐宁、万托林）、布地奈德（普米克） 等中药：热咳喘消咳宁片，寒咳喘哮喘片伴感染加抗生素。 
慢性咳喘及预防：补肾防喘片、补肾益寿胶囊
增强免疫功能
•西药：胸腺肽、螺旋藻、香菇多糖类
•中药：玉屏风口服液、虫草类、人参类、绞股蓝、黄芪类等
•余见上呼吸道感染篇
过敏性鼻炎：分常年性发作或季节性发作，以尘螨螨虫毛削等为过敏原。

患者主诉：最近反复出现打喷嚏流清涕鼻子发痒眼睛发痒，请问是什么病？

店员询问：第一：首先应当确认患者是谁？年龄？然后进一步询问：您最近是否患感冒，发烧，周身酸痛（常年发作或季节性发作均为过敏性鼻炎的表现）第二：问这些情况在早晨起床最为明显和严重吗？（过敏性鼻炎晨间发作明显)每次喷嚏是否是否连续且4到5个以上，第三：你除了打喷嚏外，有无眼睛发痒流泪（若无其他感冒症状，但有眼睛发痒，可以确定为过敏性鼻炎而非感冒）

如何治疗：局部治疗加内服抗组胺药加中成药

1：局部用药分三类

第一类：缓解鼻塞用药，如萘甲唑啉，呋麻滴鼻液，第二类：抗组胺用药：酮替芬滴鼻液，色甘酸钠滴鼻液，第三类：糖皮质激素类：辅舒良，内舒拿，雷诺考特等（高血压糖尿病冠心病甲亢不用）

2：内服药分三类

第一类：抗组胺氯雷他定左西替利嗪，依巴斯汀咪唑斯汀，赛跟定扑尔敏异丙嗪等第二类：口服收缩毛细血管类康泰克伪麻黄碱等第三类：中成药：根据辨证轮治，对于过敏性鼻炎而言大多数鼻部分泌物都是清晰的，而大多数中成药都是以苍耳子散为原方的，我们卖的常见用芩芷鼻炎糖浆，通窍鼻炎片，鼻炎康，鼻舒适，苍耳子胶囊无论寒热都可以运用

联合用药：注意：从患者治疗急迫心情考虑，本病建议主药以外用药为主，在没有脱离过敏原的前提下口服药都不是太好效果，因此建议用两种外用药交替用：如皮质激素加缓解鼻塞类，以快速消除鼻塞流体喷嚏卡他症状。

平时体虚自汗，反复感冒，比赛流体，可选用苍耳子鼻炎加玉屏风散或太极人参黄芪颗粒，以益气固表。若患者出现脓涕选用鼻窦炎或霍胆丸，康乐鼻炎等

                    鼻窦炎

急性鼻窦炎多由上呼吸道感染引起，细菌与病毒感染可同时并发。慢性鼻窦炎较急性者多见，常为多个鼻窦同时受累

患者主诉：反复鼻塞，流脓涕（有些不会）最近因为感冒或加班熬夜加重，头晕胀痛

店员询问：是否觉得嗅觉减退，是否觉得鼻腔后面分泌物多，前额鼻根及眉棱处是否经常胀痛。头痛表现为钝痛及沉重感，白天重，夜间轻。全身症状 症状较轻缓或不明显，一般可有头昏、易倦、精神抑郁、萎靡不振、纳差、失眠、记忆力减退、注意力不集中、工作效率降低等症状。其他：由于脓涕流入咽部和长期用口呼吸，常伴有慢性咽炎症状，如痰多、异物感或咽干痛等，注意此类患者容易引起支气管哮喘。

疾病治疗

1. 抗生素：（大环内酯类抗生素首选）虽然不可以清除细菌，但可以减少慢性细菌感染的毒性和减少细胞损害。在激素治疗失败的病例中，选择性的应用长期低剂量大环内酯类抗生素治疗是有效的。具体起效机制不是很明确，但可能同局部宿主免疫反应的下调以及繁殖细菌的毒性较弱有关

2. 血管收缩剂：能收缩鼻腔肿胀的粘膜，以利鼻窦引流。但血管收缩剂不宜长期使用，会有引起继发药物性鼻炎之虞。

3. 粘液促排剂：在标准的治疗方法上加入粘液促排剂可以获得更好的治疗效果，主要是可以减少治疗时间。

4. 抗组胺药：尽管在慢性鼻－鼻窦炎的治疗中并没有建议使用抗组胺药，一项研究显示在慢性鼻－鼻窦炎的治疗中，抗组胺药还是经常被使用，可以明显减轻喷嚏、流涕和鼻塞症状，但对鼻息肉的大小无明显影响。

5. 高渗盐水：高渗生理盐水可以改善鼻粘膜纤毛清除率，有临床试验结果显示高渗盐水在咳嗽、流涕、鼻后滴漏症状各个评价指标中均有明显效果。

6. 中医中药：以芳香通窍、清热解毒、祛湿排脓为原则。

                        消化系统疾病

腹胀：胃肠功能不正常，使肠道内产生气体不能排出，发生积气而导致的症状

原因：引用不易消化不清洁食物如碳酸饮料，含纤维的谷类高脂肪也会延迟胃排空速度导致腹胀。

治疗：胃肠促动剂，吸附类药物以消除肠内异常发酵产生的气体，乳酸菌素类可减轻胀气。

西药：OTC吗叮咛  二甲硅油  乳酶生  处方：莫沙必利  西沙比利 

其中二甲硅油为消胀药，机理是能降低表面张力，消除胃肠中的泡沫，使得被泡沫驻留的气体得以排除，从而缓解胀气。药用炭能吸附肠道内异常发酵的气体而减轻腹胀，乳酶生是肠菌制剂，在肠道内分解生成乳酸，使肠内酸度增高，抑制场内腐败菌生长，减轻产气（不能喝抗生素连用）

中成药：用沉香化气，木香理气，六味安消，六味能消等

消化不良：急性和慢性的区别，慢性又叫功能性消化不良

急性：多因为饱胀油腻过多，经常服用止痛药（如阿司匹林）慢性持续性消化不良可以是神经性的，也可以是某些器质性病变如浅表性胃炎，胃及十二指肠溃疡，反流性食道炎慢性肝病引起。

患者主诉：最近食欲不好，饭前饭后感觉上腹部发堵，有烧灼感，反酸

店员问询：首先确认患者是谁，年龄，职业？进一步：您食欲不好，腹部不舒服多长时间（短时间是进食过多，或精神因素，慢性持续性可以考虑浅表性胃炎胃炎）是什么时间哪一个部位不舒服（消化不良患者在进餐或饭后出现）经常感到饱胀吗（慢性消化不良可整天饱胀）大便情况呢（消化不良患者大便量少，不规律，有些轻度腹泻（这多见于急性）您有其他慢性胃肠病吗（十二指肠溃疡胃溃疡也会消化不良）您有食欲吗？（单纯性消化不良有食欲，而慢性器质性则无食欲）

药物治疗：吗叮咛   乳酶生  复方消化酶  胃蛋白酶 干酵母  多酶片  大黄碳酸氢钠片  龙胆碳酸氢钠

复方消化酶：可促进蛋白质淀粉脂肪类消化，特别适用于肝胰腺等疾病引起的消化不良

胃蛋白酶：一种水解蛋白，在胃酸作用下参与蛋白质的分解可用于消化机能减退引起的消化障碍（酶类不易于酸性药物，铝制剂，抗生素，吸附剂同用）

大黄碳酸氢钠：由大黄 碳酸氢钠 薄荷 ，其中大黄能够健胃反射增加食欲，碳酸氢钠中和胃酸，薄荷芳香理气，合用能健胃抗酸，用于食欲不振消化不良

中成药辨证：1：食积伤食症：通俗就是吃多了。胃胀胃痛，呕心呕吐，腹泻，嗳气酸腐味，矢气。

主药：保和颗粒加多潘立酮

辅助药：楂曲平胃或沉香化气

注意：维生素B缺乏就会引起胃肠蠕动无力，消化液分泌不足，因此消化不良患者提醒补充复合B

2：脾胃虚弱：本身脾胃不是很好，稍微进食油腻生冷或多吃一点就会胀满，食欲不振，大便溏，此类患者多以胃脘部不适为主，其他腹泻症状很轻微，没有烧心等症

主药：香砂养胃（香砂六君丸）加保和颗粒（鸡内金）疗程服用

胃酸过多：是指胃液分泌过多，并使患者有反酸，烧心感。

原因：长期酗酒，辛辣，生活不规律，不定餐，精神紧张，大量吸烟等

患者主诉：最近经常出现胃部不舒服，主要是烧心，上腹部疼痛，恶心冒酸，不想吃东西，想买点胃药。

店员询问：首先确定患者是谁，年龄职业，进一步：您是否经常有这些症状，什么情况下发生？您是否生活饮食不规律，有不良嗜好？您烧心是饭前还是饭后（饭前多数为溃疡性疼痛，饭后多数为胃炎性疼痛）您胃痛有无规律？（有规律的上腹痛一般为溃疡)您平常有无服用止痛药如阿司匹林类（排除药物不良反应方便善后指导）对于现在的病情用过哪些药（若服用过抗酸药后好转及为胃酸过多症）

药物治疗：OTC1：中和胃酸：碳酸氢钠  氢氧化铝  2：抑酸药：西咪替丁 雷尼替丁 法莫替丁 3：胃粘膜保护剂：胶体果胶，形成保护膜，防止胃酸破坏胃粘膜。  4：质子棒类：奥美拉唑  泮托拉唑 艾索拉唑  兰索拉唑（抑制胃酸分泌的最后环节）

注意：第一代抗酸药连续服用不超过7天，不推荐16岁以下儿童使用，含有铝制剂抗酸药对于肾衰，老年性痴呆不宜使用，含有铋盐类制剂，大便呈现黑色属正常。达喜  铝镁加混悬液  硫酸铝凝胶不仅中和胃酸还可保护胃黏膜，胃溃疡十二指肠溃疡至少缓解过后维持四周效果好

小常识：胃痛（上腹痛）：多半由胃酸刺激胃黏膜（可能是胃酸分泌过多，也可能是胃黏膜对胃酸的敏感度增加）而产生的症状；或变质食物引起的细菌感染造成的急性胃炎，也是疼痛加剧的原因

         反酸：胃内酸性容物反流，也可能是胃酸过多，常见于功能性消化不良，反流性食道炎，胃及十二指肠溃疡及慢性胃炎

         烧心：胃内酸性容物反流刺激食道粘膜而产生胸骨后烧灼感，常见于消化不良，反流性食道炎，胃及十二指肠溃疡

胃肠痉挛

胃脘部，腹部阵发性疼痛称之为痉挛原因多见于细菌毒素刺激，某些常见病（肠炎，饱胀）刺激，胃酸分泌过多，着凉引起。

治疗：第一：患者若只是阵发性胃肠疼痛，无胃病史，又无发烧，寒战，恶心，呕吐腹泻等，则考虑轻微的胃肠痉挛，一般选用OTC类解痉药处理，常见有颠茄，654-2  硫酸阿托品，在门店使用上该类药物作为止痛的使用期限为一天。因急性腹痛和胃肠痉挛表现剧烈，服用后可缓解疼痛，但也可能掩盖病情，如肠梗阻，尿结石，胃肠穿孔，急性胆囊炎，阑尾炎等）故服用一天后病情为彻底缓解就及时就医

中成药：烧心，心口痛，诸如此类症状中医称为“胃脘痛”常见类型分为：脾胃虚寒型   饮食停滞型  肝气犯胃型  寒邪客胃症

1：脾胃虚寒：平素胃脘部隐痛，空腹饥饿加重，稍食痛轻，喜欢温热饮食，食欲差，大便溏写（不成形，但是非水样）

对于此类症状我们首选香砂养胃丸加四君子合剂加奥美拉唑，其中香砂养胃行气燥湿为主，对于疼痛烧心等表面现象有明显疗效，但组方中对于脾胃补益作用不强，且脾胃虚弱时一个长期过程，因此在治标同时加入四君子益气健脾，逐步扭转脾胃失衡现象

2：肝气犯胃：胃脘部胀痛，可向后背串痛，生气时加剧，经常嗳气或大便不畅，诊断此症状在于胀字，在情绪不稳时一般都会加剧

首选：舒肝止痛丸加奥美拉唑加逍遥丸（气滞胃痛或胃苏颗粒也可以）

此类患者在疏肝止痛的同时，加入疏肝健脾的逍遥丸，一则可增强理气消胀的效果，又可以起到健脾益气的作用，（子病及母）

3：饮食停滞：此症仅局限于胃脘部，与消化不良的胃伤食积相似，保和颗粒扔为首选，若伴便溏腹泻可以加入楂曲平胃合剂，加以促进胃肠动力。

4：寒邪客胃：患者腹部受凉或暴饮冷食导致爆痛，恶寒喜暖，得热则减，遇寒痛增，

首选：安中片，方中桂枝  元胡  牡蛎 小茴香  砂仁  高良姜  甘草，可有效温阳散寒，理气止痛。若患者食凉食所致，可合用楂曲平胃合剂（山楂  神曲  苍术  厚朴 鸡内金 陈皮 甘草）山楂神曲鸡内金消食导滞，苍术温中燥湿健脾，厚朴陈皮理气消胀  甘草缓急止痛


