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肌注和口服药饵麻保沙星在日本对虾体内的药代

动力学比较 

李  晖1, 李  健2, 孙  铭2, 梁俊平2 

(1. 山东科技职业学院, 山东 潍坊 261053; 2. 中国水产科学研究院 黄海水产研究所, 山东 青岛 266071) 

摘要: 在水温(25±0.6)℃条件下, 分别以 10、10 和 30 mg/kg 剂量给健康日本对虾血窦注射、肌注和口

服药饵麻保沙星后, 用高效液相色谱法测定药物浓度, 采用 DAS2.0 药动学软件对血药浓度进行分析, 

主要比较了肌注和口服药饵两种给药方式下麻保沙星在日本对虾体内的药代动力学差异。结果显示, 

血窦注射给药后, 麻保沙星在日本对虾体内药物动力学最佳模型为无级吸收二室开放模型, 表达方程

为: C 血窦注射 = 13.373e–1.396 t ＋8.28e–0.062 t; 肌注和口服药饵麻保沙星后, 在日本对虾体内的代谢过程均

符合一级吸收二室开放模型, 表达方程为 C 肌肉注射 = 15.521e–1.153t ＋7.90e–0.059t －23.421e–11.73t, C 口服药饵 = 

17.486e–0.33t ＋3.01e–0.051t －20.496e–0.408t。与口服药饵给药后药代动力学参数比较 , 肌注给药后的

tmax(0.25 h)、t1/2Ka(0.059 h)、t1/2α(0.601 h)和 t1/2β(11.769 h)均小于口服药饵给药的 tmax(0.5 h)、t1/2Ka(1.697 h)、 

t1/2α(2.103 h)和 t1/2β(13.535 h), 且 Cmax(20.7858 mg/L)和 F(99.56%)均大于口服药饵给药 Cmax(12.4774 

mg/L)、F(69.68%)。结果表明, 肌注麻保沙星在日本对虾体内的吸收、分布和消除均快于口服药饵给

药, 且比口服给药吸收较完全。本实验将药动学参数与抗菌后效应(PAE)和最小抑菌浓度(MIC)相结合

来探讨麻保沙星的给药方案, 建议在治疗日本对虾细菌性疾病时, 肌注 14.30 mg/kg, 每隔 13.6 h 一次; 

口服 19.17 mg/kg, 每隔 11.8 h 一次。 
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日本对虾(Marsupenaeus japonicus)自 20世纪 80
年代开始引进我国以来, 经过近 20 年的迅速推广与
研究, 现已成为养殖区遍及沿海各省的中国主要四
大养殖对虾之一。然而随着日本对虾养殖业的迅猛

发展以及集约化程度的不断提高, 导致养殖环境不
断恶化, 养殖病害也逐渐增多。药物防治以其效果直
接、操作简单方便等优点而成为水产动物疾病防治

的有效措施。但由于缺乏相关的科学合理用药指导, 
在实际生产中为了加强疗效 , 往往存在过量用药 , 
滥用药物的现象 , 从而造成药物残留超标 , 部分病
原微生物甚至产生了耐药性。因此加强渔药代谢研

究, 制订科学合理的用药方案意义重大。 
麻保沙星 (marbofloxacin)是一种动物专用的新

型氟喹诺酮类抗菌药, 由瑞士罗氏公司研制, 1995年
由 Vetoquinol公司首次在英国上市[1]。它对革兰氏阴

性菌、革兰氏阳性菌、厌氧菌及支原体都有很强的

抗菌作用 , 已广泛应用于畜禽类的疾病防治 , 但在
水产上却较少使用。国外关于麻保沙星的研究较深

入, 已报道了其在马、牛、羊、狗、猫和欧洲鲫鱼
(Carassius auratus)[2-7]等体内的药代动力学研究; 国
内仅见其在鸡、猪和中国对虾 (Fenneropenaeus 
chinensis)[8-10]体内的药代动力学研究。研究结果表明, 
该药具有组织渗透力强 , 消除半衰期长 , 生物利用
度高,  与其他抗菌药无交叉耐药性等特点。目前麻保
沙星已获批准在犬、猫、猪和牛上使用, 但其在水产
动物体内的代谢情况仅见在中国对虾上的报道, 关
于麻保沙星在日本对虾体内的药代动力学研究尚未
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见报道。本实验首次以日本对虾为研究对象, 比较肌
注和口服药饵给药方式下麻保沙星在日本对虾体内

的药代动力学差异, 并将药动学参数与抗菌后效应
(PAE)和最小抑菌浓度(MIC)相结合来制订给药方案, 
以期为生产中合理用药提供指导。 

1  材料与方法 
1.1  试验材料   
1.1.1  试验动物 

健康日本对虾, 平均体长 7.89 cm, 平均体质量
5.66 g, 购自于青岛市宝荣水产科技发展有限公司, 
暂养 2周。实验前检测无药物残留, 实验期间每天换
水 1 次, 连续充气, 水温为(25±0.6) , ℃ 投饲不含任

何药物的配合饲料。 
1.1.2  试验药品与试剂  

麻保沙星标准品, 纯度≥99.5%, 中国兽药监察
所生产; 麻保沙星原粉, 纯度≥98.5%, 杭州久恒生
物化学科技有限公司生产, 批号 2060725。乙腈为色
谱纯, 二氯甲烷、正己烷、85%磷酸、三乙胺为分析
纯。 
1.1.3  试验仪器   

Agilent1100 型高效液相色谱仪(HPLC), 数据处
理系统为 WindowsNT4.0 HP工作站, KL512型恒温
水浴氮吹仪, XHF-1型高速分散器, Eppendorf高速离
心机。 

1.2  试验方法 
1.2.1  给药与采样 

将试验日本对虾随机分成 3组, 第一组: 一次性
血窦注射麻保沙星水溶液, 给药剂量为 10 mg/kg 虾
体重, 注射部位为腹部血窦; 第二组: 一次性肌肉注
射麻保沙星水溶液, 给药剂量为 10 mg/kg虾体重,注
射部位为腹部第 2、3体节间。分别于给药后 0.083、
0.167、0.25、0.5、1、1.5、2、3、4、6、8、10、12、
24、48、96 h 采集血淋巴、肌肉、肝胰腺样品。第
三组: 一次性投喂自制麻保沙星药饵 , 给药剂量为
30 mg/kg 虾体重, 按照日本对虾每千克体重摄食量
20 g计算来配制麻保沙星药饵。分别于给药后 0.5、
1、2、3、4、6、8、10、12、16、24、36、48、72、
96 h 采集血淋巴、肌肉、肝胰腺样品。另设空白对
照组。每一时间点各采 8 尾虾, 全部样品于–80℃冰
箱保存。 

血淋巴取样 : 先将取样虾用纱布擦干头胸甲 , 

然后将预先涂有 1%肝素钠的注射器缓慢插入围心
窦, 抽取血淋巴, 再转移到离心管中, 在震荡器上震
荡 1 min, 于 5 000 r/min转速下离心 5 min, 取出上层
液置于–80℃低温冰箱中保存。 
1.2.2  样品前处理 

样品解冻, 准确称取 1 g肌肉, 0.3 g的肝胰腺或
吸取 0.5 mL血淋巴, 加入 2 mL乙腈 16 000 r/min匀
浆 20 s; 再用 2 mL乙腈清洗刀头, 合并两次液体漩
涡振荡 10 s, 静置 2 h, 5 000 r/min离心 10 min, 取上
清液, 在 40℃恒温水浴下氮气吹干, 残渣用 1 mL流
动相溶解, 加入 2 mL 正己烷去脂肪, 下层液用 0.2 
μm滤膜过滤后进行高效液相色谱测定。 
1.2.3  标准曲线与最低检测限 

准确称取麻保沙星 0.01 g, 用适量冰醋酸助溶, 
然后用流动相定容至 100 mL, 配成 100 mg/L的母液, 
再依次用流动相稀释成 5.00、2.00、1.00、0.50、0.20、
0.10、0.05、0.02、0.01 mg/L的标准溶液用 HPLC进
行检测 , 以峰面积为纵坐标 , 浓度为横坐标作标准
曲线, 分别求出回归方程和相关系数。最低检测限参
照梁俊平等[11]的方法确定。 
1.2.4  色谱条件 

色谱柱: Agilent Tc-C18(250 mm×4.6 mm, 5 µm); 
流动相 : 乙腈 :磷酸 (0.01 mol/L, 用三乙胺调至
pH=3.42)=20:80(V:V); 紫外检测器 , 波长 295 nm; 
柱温 30 ; ℃ 流速 1.0 mL/min, 进样量 20 μL。 
1.2.5  回收率和精密度的测定 

取浓度为 0.10、0.50、1.00、5.00 mg/L 的标准
溶液加入到 0.5 g空白组织或 0.5 mL空白血浆中, 然
后按“样品前处理”方法处理后测定, 每个浓度设 3
个重复, 测得各样品峰面积按标准曲线方程计算浓
度, 然后与理论浓度相比较。 

100%
样品理论药物浓度

样品实测药物浓度
回收率 ×=  

将上述样品于 1 d内分别重复进样 5次和分 5 d
测定 , 计算各浓度水平响应值峰面积的变异系数
(C·V%), 以此衡量检测方法的精密度。 
1.2.6  数据处理 

药代动力学模型拟合采用 DAS2.0软件处理, 并
用一、二和三室模型分别以权重 1、1/C、1/CC 3种
情况进行拟合, 根据 AIC 和 R2值来判断最适合的房

室模型, 并计算药动学参数。 
1.2.7  麻保沙星的口服给药方案 

设定 4MIC为期望达到的稳态血药浓度, 给药剂
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量的确定可根据徐叔云等[12]提出的公式计算:  
/dD C V K Fτ= × × ×  

式中, D: 每日给药剂量; C: 期望达到的稳态血药浓
度; Vd: 表观分布率; K: 一级消除速率常数; τ: 给
药时间间隔; F: 口服生物利用度  

2  结果 
2.1  线性范围与最低检测限 

麻保沙星标准液在 0.01~5.00 mg/L 浓度范围内
有良好的相关性, 线性回归方程为: Y = 118.38X + 
1.5071, 相关系数 R2 = 1。 

2.2  回收率与精密度 
麻保沙星在血淋巴和各组织中的回收率在

80.25%~93.84%, 如表 1 所示 ; 日内变异系数为
2.35%~3.27%, 日间变异系数为 3.26%~4.53%, 如表
2所示。 

回收率和变异系数是决定测定方法准确性和可

靠性的重要依据, 回收率不应低于 70%, 日内和日
间变异系数应控制在 10%以内。本试验回收率高, 变
异系数小, 均符合生物测定方法要求。 
 
表 1  麻保沙星在三种组织中的回收率 
Tab. 1  Recovery rate of marbofloxacin in three tissues 

回收率 (%) 浓度
(mg/L) 血淋巴 肌肉 肝胰腺 

0.1 92.34±2.99 85.41±1.35 90.67±3.21
0.5 86.07±3.70 83.01±3.30 85.31±3.42
1 93.84±1.28 81.91±1.10 80.25±1.29
5 82.82±3.69 88.05±3.53 91.78±3.66

 
表 2  麻保沙星在 3 种组织中的变异系数 
Tab. 2  Variation coefficient of marbofloxacin in three tissues 

 变异系数(%)  
类别 

血淋巴 肌肉 肝胰腺 
日内变异系数 2.35±1.39 3.27±0.89 3.19±0.65
日间变异系数 4.53±0.71 4.65±0.66 3.26±1.10

 

2.3  麻保沙星在日本对虾体内的药代动学

特征 
2.3.1  房室模型及药代动力学参数 

采用DAS2.0软件对 3种给药方式下麻保沙星在
日本对虾血淋巴中的浓度进行分析。结果显示, 血窦
注射给药后, 麻保沙星在日本对虾体内药物动力学
最佳模型为无级吸收二室开放模型, 表达方程为: C 

= Ae–αt ＋Be–βt; 肌注和口服药饵给药后, 麻保沙星
在健康日本对虾体内的药物动力学最佳模型为一级

吸收二室开放模型, 表达方程为: C = Ae–αt ＋Be–βt 

－(A＋B)e–Kat。药代动力学参数见表 3。 
其药代动力学方程分别为:  
C 血窦注射 = 13.373e–1.396t＋8.28e–0.062 t 
C 肌肉注射 = 15.521e–1.153t＋7.90e–0.059t－23.421e–11.73t 
C 口服药饵 = 17.486e–0.33 t＋3.01e–0.051t－20.496 e–0.408t 
3种给药方式下, 消除相半衰期与分布相半衰期

具有正相关性。血窦注射时, 药物在血浆中分布和消
除最快, 其分布相半衰期(t1/2α)为 0.496 h, 消除相半
衰期(t1/2β)为 11.212 h; 肌肉注射下, 药物在血浆中分
布和消除速率次之, 其分布相半衰期(t1/2α)为 0.601 h, 
消除相半衰期(t1/2β)为 11.769 h; 口服药饵时, 药物在
血浆中分布和消除最慢 , 其分布相半衰期 (t1/2α)为
2.103 h, 消除相半衰期(t1/2β)为 13.535 h。 

日本对虾投喂麻保沙星药饵 1.5 h后, 吸出残饵, 
烘干称量, 计算得出实际口服的剂量为 13.60 mg/kg, 
生物利用度(F)用以下公式计算:  
F(%)=(AUC 肌肉注射  /口服药饵 /AUC 血窦注射)×(Dose 血窦注射× 
Dose 肌肉注射/口服药饵)×100 

血窦注射下, 生物利用度最高, 为 100%; 肌肉
注射下, 生物利用度次之, 为 99.56%; 口服药饵下, 
生物利用度最低, 为 69.68%。 
2.3.2  麻保沙星在日本对虾体内的吸收与分布 

本部分详细比较了肌注和口服药饵 2 种给药方
式下, 麻保沙星在日本对虾体内的吸收与分布规律, 
其血淋巴、肌肉和肝脏中的药-时曲线分别见图 1、
图 2和图 3。 

从图中可看出, 麻保沙星在血淋巴和组织中的
分布较广泛, 肌肉注射下血淋巴中药物浓度较口服
药饵下血淋巴中药物浓度高; 但是肌肉注射下肝胰
腺和肌肉中药物浓度较口服药饵下肝胰腺和肌肉中

药物浓度低。2种给药方式下, 血淋巴中的药物浓度
均在 0.25 h达到峰值, 肌肉中药物浓度均在 0.167 h
达到峰值 ; 口服药饵下 , 肝胰腺中的药物浓度在
0.167 h 达到峰值, 肌肉注射下, 肝胰腺中药物达峰
时间较口服药饵下达峰时间晚, 为 0.25 h。 
2.3.3  药动参数与抗菌后效应(PAE)及最小抑菌浓

度(MIC)结合给药方案 
根据前期研究[13]可知麻保沙星具有明显的 PAE,

且呈浓度依赖型。可将血药浓度高于 MIC 的时间与
PAE 的时间之和作为给药间隔时间。测得麻保沙星 
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表 3  日本对虾血窦注射、肌肉注射和口服药饵麻保沙星的药代动力学参数 
Tab. 3  Pharmacokinetic parameters of marbofloxacin given by intravenous (10 mg/kg b.w.), intramuscular (10 mg/kg 

b.w.) or oral administration (30 mg/kg b.w.) to Marsupenaeus japonicus 
给药方式 

参数 单位 
血窦注射 肌肉注射 口服药饵 

分布相的零时截距 A mg/L 13.373 15.521 17.486 
消除相的零时截距 B mg/L 8.28 7.90 3.01 
分布速率常数 α 1/h 1.396 1.153 0.33 
消除速率常数 β 1/h 0.062 0.059 0.051 

药物吸收速率常数 Ka 1/h  11.73 0.408 
吸收半衰期 t1/2Ka h  0.059 1.697 
分布相半衰期 t1/2α h 0.496 0.601 2.103 
消除相半衰期 t1/2β h 11.212 11.769 13.535 

药物自中央室的消除速率 K10 1/h 0.138 0.14 0.0784 
药物自中央室到周边室的一级转运速率 K12 1/h 0.748 0.62 0.138 
药物自周边室到中央室的一级转运速率 K21 1/h 0.572 0.452 0.098 

血药浓度-时间曲线下面积 AUC0~t h ·mg/L 157.196 156.508 148.958 
达峰时间 tmax h 0.083 0.25 2.0 
峰浓度 Cmax mg/L 23.8056 20.7858 12.4774 

表观分布容积 Vd L/kg 0.462 0.468 0.90 
生物利用度 F % 100 99.56 69.68 

 

 
图 1  麻保沙星在日本对虾血淋巴中的药-时曲线 
Fig. 1  Mean marbofloxacin concentration-time curve in 

plasma of Marsupenaeus japonicus after intramus-
cular and oral administration 

 
对 3 种常见海洋致病性弧菌溶藻弧菌、哈维氏弧菌
和灿烂弧菌的 MIC在 1~4 mg/L之间, 以 1、2、4倍
M I C 的麻保沙星药物浓度诱导产生的 PA E 在
0.49~1.25 h之间。以 10 mg/kg剂量肌注麻保沙星在
12 h 内血药浓度仍高于该药物的 MIC, 以 13.60 
mg/kg 剂量口服药饵麻保沙星在 10 h 内血药浓度仍
高于该药物的MIC。根据药物浓度与 PAE的关系, 以
麻保沙星在日本对虾体内的最高浓度为诱导浓度 , 
肌注方式下的 PAE 大于 1.6 h, 口服药饵方式下的
PAE大于 1.8 h。因此给药间隔时间为: 肌注 13.6 h,  

 
图 2  日本对虾肌注麻保沙星后各组织中的的药-时曲线 
Fig. 2  Mean marbofloxacin concentration-time curve in 

tissues of Marsupenaeus japonicus after intramus-
cular administration 

 
口服药饵 11.8 h。 

根据 /dD C V K Fτ= × × × 公式计算, 肌注和口服药
饵两种给药方式下分别以 14.30 mg/kg和 19.17 mg/kg
给药剂量, 即可获得 16 mg/L的稳态血药浓度。 

3  讨论 

3.1  肌注和口服药饵麻保沙星在日本对虾

体内的吸收特征 
由表 3 可知 ,  日本对虾一次性肌注麻保沙星 
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图 3  日本对虾口服药饵麻保沙星后各组织中的药-时曲
线 

Fig. 3  Mean marbofloxacin concentration-time curve in 
tissues of Marsupenaeus japonicus after oral ad-
ministration 

 
(10 mg/kg)后血药达峰时间为 0.25 h, 显著快于马
(0.95 h)、鸡(1.57 h)、猪(0.91 h)[2,8-9], 与中国对虾
(0.147 h)[10]相近; 口服麻保沙星后血药达峰时间为
2.0 h, 快于猪(3.75 h)和海龟 15 h)[9,14], 慢于鸡(1.35 
h)[8], 与猫(1.94 h)和欧洲鲫鱼(1.74 h)[6-7]相似。根据

杨先乐等[15]报道中华绒螯蟹肌注环丙沙星后, 血药
浓度立即达到峰值, 房文红等[16]研究肌注诺氟沙星

在斑节对虾体内的代谢中报道血药浓度于给药后

1~2 min内达到峰值。房文红等[17]研究南美白对虾肌

注诺氟沙星后, 血药浓度于给药后 2 min 达到峰值, 
甲壳动物血药浓度到达峰值之快类似于血窦内[18]或

静脉注射给药。这可能与其特殊的水生环境和开放

式循环系统有关。 
本实验测得肌注麻保沙星在日本对虾体内的吸

收半衰期 t1/2Ka为 0.059 h, 明显快于鸡(0.54 h)和猪
(0.27 h)[8,9], 与中国对虾(0.028 h)[10]较接近; 口服药
饵时其吸收半衰期 t1/2Ka为 1.697 h, 慢于猪(1.16 h)和
鸡(0.42 h)[8-9]。结果表明, 肌注麻保沙星的吸收速率
明显大于口服药饵。给药途径不同主要影响生物利

用度和药效出现的快慢。注射给药后, 药物直接通过
血液循环进入体内各组织进行分布。而口服给药后, 
药物在经过消化道时, 会受到食物吸收的影响及各
种酶的降解, 已有研究证实参与药物代谢中细胞色
素 P450酶最为重要[19]; 药饵口服给药后还可能存在
药物在动物体内的首过作用, 即首先经过胃肠道和
肝脏吸收, 而后进入血液循环; 另外, 饲料和水中的
钙、铁、镁、铝等离子能与氟喹诺酮类发生螯合, 影
响内服药物的吸收, 降低生物利用度和血液浓度[20]。 

日本对虾肌注麻保沙星后 , 其生物利用度
F(99.56%), 高于口服药饵(69.68%)。猪[9]肌注和口服

药饵麻保沙星后的 F 为 107.86%和 97.41%, 高于本
实验结果; 马和鸡[2, 8]肌注麻保沙星后的 F 分别为
87.94%、94.45%, 略低于本实验结果。可见麻保沙
星在日本对虾体内的生物利用度较高, 吸收较充分, 
利用率较高。 

3.2  肌注和口服药饵麻保沙星在日本对虾

体内的分布特征 
麻保沙星经肌肉注射后通过毛细血管进入血液

循环向各组织器官迅速分布。本实验中肌注麻保沙

星在日本对虾体内的分布半衰期 t1/2α 远远小于鸡

(2.33 h)和猪(2.87 h)[8-9], 与中国对虾(0.893 h)[10]相近; 
日本对虾口服药饵麻保沙星后的分布半衰期也小于

鸡(2.31 h)猪(4.94 h)[8-9], 大于欧洲鲫鱼(0.87 h)[7]。可

见, 麻保沙星在日本对虾体内的分布较快。肌注麻保
沙星与其他药物在甲壳类体内分布情况相比, 其分
布半衰期大于氟苯尼考(0.27 h)和磺胺甲基异 唑

(0.41 h)[21-22], 小于恩诺沙星(0.97 h)和诺氟沙星(1.66 
h)[23-24]。这说明麻保沙星作为新一代氟喹诺酮类药物

具有潜在的优越性。 
药物在体内分布的广泛程度由表观分布容积 Vd

来体现。本研究中口服药饵 10 mg/kg麻保沙星在日
本对虾体内的 Vd 为 0.90 L/kg, 大于海龟 (0.16 
L/kg)[14]与对欧洲鲫鱼(0.87 L/kg)和猫(0.99 L/kg)[6-7]

的研究结果相近。与其他动物相比, 麻保沙星在日本
对虾体内的分布较为广泛。 

3.3  肌注和口服药饵麻保沙星在日本对虾

体内的消除特征 
日本对虾肌注麻保沙星后的消除半衰期长于马

(5.47 h)、山羊(6.77 h)、鸡(6.27 h)、鸵鸟(1.96 h)和犊
牛(4.33 h)[2,4,8,25-26], 短于猪(17.38 h)[9], 与中国对虾
(9.866 h)[10]相近; 日本对虾口服药饵麻保沙星后的
消除半衰期长于猫(7.15 h)和鸡(6.48 h)[6,8], 短于欧
洲鲫鱼(25.05 h)和猪(22.98 h)[7,9], 与海龟(13.33 h)[14]

相近。由此可见, 麻保沙星在日本对虾体内的消除半
衰期慢于大部分的畜禽类, 与部分水产动物相接近, 
消除较慢。这可能与对虾属于终生生活在水中的变

温动物有关 , 除受种属及本身遗传因素之外 , 体内
药物代谢受水温的影响更为显著[27]。 

日本对虾口服药饵麻保沙星后的消除半衰期大

于肌注, 该结果与黄显会[8]李云峰[9]等的研究相一致, 
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有关学者在研究其他药物时也得出了相似的结   
论[19,21,28-29]。这可能是由于口服给药后, 药物要先经
过胃肠道而后进入血淋巴, 再通过血液循环进行分
布消除。从而致使口服给药消除半衰期长于肌注。 

肌注麻保沙星与其他药物在甲壳类体内消除情

况相比, 其消除半衰期大于氟苯尼考(6.494 h)、恩诺
沙星(7.03 h)、诺氟沙星(1.69 h)和磺胺甲基异 唑

(10.87 h)[21-24]; 口服药饵麻保沙星时, 其消除半衰期
大于氟苯尼考(7.903 h)和诺氟沙星(4.24 h)[17,30]。可见, 
麻保沙星与其他药物相比具有消除缓慢的特点, 表
现出其作为水产抗菌药物的优势。 

3.4  药动参数与抗菌后效应(PAE)及最小

抑菌浓度(MIC)结合给药方案探讨 
按传统的观念, 抗生素的给药方案设计主要依

赖于血药动力学参数和最小抑菌浓度(MIC), 并且要
保证多次给药的药物浓度谷值不低于感染菌的 MIC, 
方能发挥疗效。为此, 半衰期较短的药物每日用药达
3~4 次之多。由于 PAE 反映了抗生素在消除后或浓
度大大低于 MIC 时仍可使细菌受到一定时间的抑 
制 [31], 不仅使一些药物在分布浓度低的组织得到治
疗的可能 , 并且在保证疗效的前提下 , 可根据对
PAE时间的长短结合 MIC、MBC及药动学参数来确
定给药剂量、间隔时间和给药次数, 较传统方案提高
单次给药剂量, 减少给药次数, 既方便临床用药, 又
能保持甚至提高疗效。 

4  小结 
麻保沙星的药代动力学研究表明: 麻保沙星在日

本对虾体内具有吸收迅速, 分布广泛, 消除缓慢, 生物
利用度高等特点。同时, 两种给药方式下, 麻保沙星在
日本对虾体内的吸收、分布和消除, 肌注均快于口服药
饵给药。实际生产中麻保沙星多以口服药饵给药, 由于
口服药饵给药的生物利用度和肌注给药相近且都很高, 
所以建议肌注 14.30 mg/kg, 给药间隔为 13.6 h; 口服
药饵 19.17 mg/kg, 给药间隔为 11.8 h。 
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Abstract: The pharmacokinetics of intrasinusly, intramuscularly and orally administered marbofloxacin was deter-
mined in kuruma prawn, Marsupenaeus japonicus, with a single dose of 10 and 30 mg/kg body weight respectively, 
at water temperatures of 25 ±0.6 . Following intramuscular and oral administration, the plasma concentr℃ ℃ a-
tion-time data for enrofloxacin were best described as a two-compartment open model with first-order absorption 
and elimination with the pharmacokinetic equation: Cim =15.521e–1.153t＋7.90e–0.059t－23.421e–11.73t and Cpo = 
17.486e–0.399t＋3.01e–0.051t－20.496e–0.408t, respectively. After intramuscular and oral administration, the main 
pharmacokinetic parameters were as follows: t1/2Ka 0.059 and 1.697, tmax 0.25 h and 2.0 h, t1/2α 0.601 h and 2.103 h, 
Cmax 20.785 mg/L and 12.4774 mg/L, F 99.56% and 69.68%, t1/2β 11.769 h and 13.535 h, respectively. It indicated 
quicker absorption, wider distribution, higher peak plasma concentration, higher bioavailability and faster elimina-
tion by intramuscular administration than oral administration. In this study, pharmacokinetic parameters, post anti-
biotic effect (PAE) and the minimum inhibitory concentration (MIC) were combined to discuss the dosage regimen 
of marbofloxacin. The scheme of marbofloxacin was established to shrimp bacterial disease, at the intervals of 13.6 
and 11.8 h, with the dose of 14.30 and 19.17 mg/kg by intramuscular and oral administration, respectively. 
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