
脑脊液检查及脑电图于入院治疗一周后定期复查 ∀临床症

状中以退热时间及头痛 !呕吐消失时间为疗效观察点 其结

果见下表 ∗ 表 ∀

表 1  病毒唑组 !干扰素组与对照组临床疗效 ξ ?

分组 退热时间 天 头痛消失时间 天

病毒唑组 ? ?

干扰素组 ? ?

对照组 ? ?

≠对 ≈ ∏值 ° °

对 ≈ ∏值 ° °

≠对 ∏值 ° °

表 2  一周后脑脊液检查结果

恢复 未恢复

≠病毒唑组

干扰素组

≈对照组

÷ ≠对 ° ÷ ≠ 对 ≈ ° ÷ 对

≈ °

表 3  一周后脑电图检查结果

恢复 未恢复

≠病毒唑组

干扰素组

≈对照组

÷ ≠ 对 ° ÷ ≠ 对 ≈ ° ÷ 对

≈ °

全部患儿均治愈出院 最长住院时间为 ∀出院时无

一例后遣症及并发症 ∀治愈标准为临床症状消失 脑脊液未

检查结果和 或脑电图复查正常 ∀

2  讨论

病毒唑又名三氨唑核苷 是人工合成的广谱抗病毒药

物 ∀主要通过抑制肌苷酸 . 磷酸脱氢酶 阻断肌苷酸变

为马苷酸而抑制病毒的核酸合成 对 及 ⁄ 病毒均有

明显的抑制作用 特别对 病毒作用显著 病毒唑可透过

血脑屏障 脑脊液的浓度为血浓度的 ∗ 流行性腮腺

炎病毒属副粘液病毒 属 型 ∀本文 例中 例经病

毒唑治疗 在退热时间 头痛 !呕吐消失时间及脑脊液 !脑电

图一周恢复率上疗效显著优于对照组 °值均 与干

扰素组相比无明显异常 治疗过程中未发现副反应 ∀干扰素

是人体和其它脊椎动物的细胞在病毒或其它诱导剂 细菌 !

内毒素 !多价阴离子 !多糖等 作用下所产生的一组蛋白质和

糖蛋白质 ∀干扰素无直接抗病毒作用 它是通过激活细胞内

抗病毒蛋白 ° 基因而合成 ° 它能在病毒感染的细胞

内切断病毒的 从而抑制病毒蛋白的翻译 还可抑制病

毒的穿入 !脱壳反装配 ∀干扰素现知有 Α!Β!Χ三种 本文所

用为 Α干扰素 主要由白细胞及纤维母细胞经病毒或双链

剌激而产生 ∀本文中有 例患儿经干扰素治疗 在退

热 头痛 呕吐消失时间及一周后脑脊液 脑电图恢复上与对

照组相比差异显著 °值均 疗效明显 ∀亦未见头痛

肌痛 粒细胞减少及肝脏转氨酶升高等明显不良反应 ∀本文

资料证明病毒唑及干扰素在腮脑的治疗上均疗效明显 可明

显缩短病程却无明显毒付作用 二组间相比却无明显差异 °

值均 在价格上二者相差悬殊 病毒唑远远低于干扰

素 且干扰素肌注疼痛剧烈 常为儿童拒受 故在我国目前国

情国力下 作者建议在一般情况下首先选用病毒唑对腮脑进

行治疗 ∀
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中药拮抗皮质激素副作用 例分析

刘杭卫 杭州 杭州下城区中西医结合医院

  中药的免疫调控作用已被医学界广泛接受 ∀本人运用

这一理论 付诸于临床实践 施用中药养阴或助阳合剂/异病

同治/ 对 例中长程服用皮质激素的不同疾病患者 进行

了中药治疗 补偏救弊 取得了良好的效果 ∀

1  临床资料与研究对象

1 1  一般资料  本组 例病员均系初诊患者 年龄在 ∗

岁之间 ∀其中男性为 例 女性为 例 病程最短者 个

月 最长者 年 病种为肾病综合症 例 慢性再生障碍性

贫血 例 原发性血小板减少性紫癜 例 结核性胸膜炎

例 类风湿性关节炎 例 慢性白血病 例 溃疡性结肠炎

例 系统性红斑狼疮 例 风湿性心脏病 例 皮肌炎 例 ∀

1 2  分组及观念指标  按治疗前皮质激素使用情况 分为

应用激素 用药超过 和减撤激素 减撤激素超过

组 根据中医辩证及血浆皮质醇测定值 分为肾阴虚组和肾

阳虚组 ∀

肾阴虚组 症见五心烦热 口干咽燥 眩晕多梦 便干尿

赤 面部痤疮 血浆皮质醇测定值小于 Λ 具备上

述五项以上症状者即可确诊 ∀
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肾阳虚组 症见神疲乏力 肢冷畏寒 腰膝疼痛 纳呆便

溏 面浮肢肿 血浆皮质醇测定值小于 Λ 具备上

述五项以上症状者也可确诊 ∀

以上两组分别口服养阴或助阳合剂治疗 ∀

1 3  处方组成

养阴合剂 生地 乌玄参 天冬 首乌 鳖甲

桑椹子 白芍 杞子 枫斗 知母 ∀

助阳合剂 党参 黄芪 淡附片 猪苓 茯苓

补骨脂 巴戟天 鹿角片 ∀

1 4  治疗方法  临床辩证后选方用药 无论是采用养阴或

助阳合剂 均为 剂 常规水煎 早晚 次温饮 ∀一般中药

治疗 后即可见效 但因服用激素的患者病程较长 故而中

药疗程宜长忌短 ∀

2  治疗结果见表 1

表  中药治疗前后比较表

组  别 例数

治疗前

阴虚 阳虚
血浆皮质醇

低于正常值

治疗后

阴虚 阳虚 阴阳平衡
血浆皮质醇

低于正常值

有效率

应用激素组

减撤激素组

注

3  转归

从上表可以看出 中药治疗前患者均有阴阳失衡及肾上

腺皮质功能受到抑制的现象 其次 应用激素组阴虚患者多

于阳虚患者 减撤激素组阳虚患者多于阴虚患者 经用中药

治疗后 阴阳趋于平衡 或者阴虚患者向阳虚患者转化 ∀其

中阴虚患者由 例减至 例 阳虚患者由 例增至 例

阴阳平衡者 例 血浆皮质醇浓度低于正常值由 例减至

例 ∀综上所述 中药治疗前后差异明显 ∀

4  讨论

长期服用激素可使肾上腺皮质功能受到抑制 并且是人

体阴阳转化的物质基础 ∀从中药治疗患者资料可以发现 应

用激素组患者在服用激素 后均不同程度出现阴虚症状 ∀

减撤激素组在减撤过程中阳虚患者又明显增多 两组患者的

肾上腺皮质功能均受到抑制 血浆皮质醇测定值低于正常 ∀

在配合同步使用中药养阴或助阳合剂后 肾上腺皮质功能得

以恢复 阴阳转化 血浆皮质醇逐渐趋于正常 阴阳平衡的康

复者增加 ∀阳虚患者多于阴虚患者 这说明由于激素的抗炎

作用使病理变化好转 肾阴虚向肾阳虚转化表明疾病在康

复 ∀其次 由于激素负反馈作用使肾上腺皮质功能受到抑

制 撤激素后内源性激素含量降低而表现为肾阳虚症 说明

在肾上腺皮质功能受到抑制后的情况下 疾病尚存潜伏反跳

可能 ∀肾阳虚患者服用助阳合剂可使被抑制的血浆皮质醇

提早回升 说明助阳合剂对肾上腺皮质具有兴奋作用 ∀肾阴

虚患者服用养阴合剂可对血浆皮质醇抑制的早期有拮抗作

用≈ ∀此外 根据现代医学观点 养阴法具有调节体液代谢 !

调整神经功能以及保护肾上腺皮质功能的作用≈ 临床实践

已完全证实了上述结论 ∀由此可见 中西医结合治疗疑难杂

症可起到取长补短 !补偏救弊的作用 值得发展和推广 ∀
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环磷酰胺静脉冲击治疗难治性特发性血小板减少性紫癜 10例

董  勤 杭州 浙江省中医院儿科

  小儿特发性血小板减少性紫癜 ×° 是临床上常见的血

性疾病 治疗的主要手段是肾上腺皮质激素 但少数难治性

×°对激素疗效不佳 治疗十分棘手 ∀我院自 年 月至

年 月 用大剂量环磷酰胺 ≤×÷ 静脉冲击治疗 例难

治性 ×° 观察了其近期疗效及毒副作用 结果如下 ∀

1  资料及方法

1 1  临床资料  例难治性 ×°均为住院患儿 诊断符合

第三届全国血液学会制定的 ×°诊断标准≈ 男 例 女

例 年龄 月至 岁 中位年龄 岁 病程最短的 个月

最长的 年 急性型 例 慢性型 例 ∀ 例在外院或本院

均经过多次的肾上腺皮质激素静脉冲击或口服治疗 其中

例加用过大剂量丙种球蛋白 例用过长春新硷 ∗ 次 ∀

≤×÷ 治疗前的血小板计数为 ∗ ≅ 血小板相关抗体

° ∗ 正常参考值 ∀

1 2  治疗方法  ≤×÷ ∗ 次 每 周冲击一次为

一疗程 加入 ∗ 生理盐水中 ∗ 静脉滴入 冲击

前先用 静滴硷化尿液 冲击后再水化补液

∗ 第一疗程用药当天加用 次丙种球蛋白

同时将激素改口服并逐渐减量 强的松

∗ 周后减为 ∗ 周停用 ∀共用 ∗ 疗程 ∀
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