
u组患者在用药后的结果见表 t

表 1  疗效评定

组别
痊愈

r例

显效

r例

有效

r例

无效

r例

显效率

r h

总有效率

r h

治疗组 x{ vu uu s {s qw tss

对照组 uz vt xt v xt q{ |z qv

4  讨论

中医理论认为/痛则不通0 !/久病入络0 o本病病位在下

腹胞宫 !冲任 o多由慑生不慎 o湿热毒邪乘虚客于冲任 !胞宫 o

邪正交争 o搏结成瘀所致 ∀因此 o血瘀气滞是本病病机关键

所在 ∀在疾病发展过程中 o患者可因先天禀赋 o病机转化不

同或兼夹寒邪凝滞 o或兼夹湿热蕴结 o但始终以血瘀气滞为

其病机核心 ∀同时 o现代药理研究发现活血化瘀药物能改善

组织循环 o扩张血管 o改善病灶周围血氧供应 o降低毛细血管

通透性而促使炎症感染过程终止 ∀综上所述 o运用中药治疗

应以活血化瘀为主 ∀

在中药内服方剂的选用上 o我们用当归 !白芍活血祛瘀 ~

木通 !萆 行气利水 ~桂枝 !细辛温经散寒 ~蒲公英 !金银花清

热解毒 ∀兼顾病症 o配伍得当 ∀在中药灌肠方剂的选用上 o

红藤 !败酱草消痛散结 o蒲公英 !紫花地丁清热解毒 o加元胡

止痛 ∀内服外用 o标本兼顾 o使全身症状与局部病变都得到

明显改善 ∀

同时 o由于慢性盆腔炎病程迁延难愈 o单纯以中药内服

效果不明显且起效慢 o最关键的是药力不易达到局部 ∀而在

中药内服的基础上加灌肠治疗则可以缩短疗程 !加强疗效 o

使药力直达病所 ) ) ) 药物经直肠给药后溶于直肠分泌液中 o

然后通过粘膜而被吸收 o吸收后药物约 xs p zs h通过直肠中

静脉 !下静脉和肛管静脉绕过肝脏直接进入大循环 ~还有一

部分药物吸收后通过直肠上静脉经门静脉进入肝脏代谢后

再循环到全身 ~此外 o直肠淋巴系统也是直肠吸收的另一途

径 ∀研究表明 o直肠给药比口服吸收要快 o其吸收总量和生

物利用度也较口服药为高 o与静脉给药相似 ∀从而 o使显效

率提高了 u| h o总有效率达到了 tss h ∀
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复方丹参合用甘利欣治疗慢性病毒性肝炎 45 例疗效观察

詹永祥  贾桂娈k杭州 vtssty浙江省监狱中心医院l

  复方丹参注射液为丹参 !降香提取液 o有效成分 }丹参

酮 !原儿茶醛 !原儿茶酸等 o其作用是扩张血管 ∀甘利欣注射

液主要成分是甘草二铵 o其化学名为 usΒ羧基 p tt p氧代正

齐墩果烷 p tu p烯 p vΒ基 p u p s p Βp ⁄p葡萄吡喃糖苷醛

酸基 p Αp ⁄p葡萄吡喃糖苷醛酸二铵盐 ∀其分子式 }≤wu �y{

�u �ty !分子量 {xz qst ∀具有较强的抗炎保护肝细胞及改善

肝功能的作用 ∀

1  临床资料 :

治疗组 wx例 ∀其中男性 vs例 o女 tx例 ∀年龄 t{ p ys

岁 o平均年龄 vs qt ? y qsu岁 ∀病程最短 ts个月 o最长 y年 o

平均 uw q{ ? z qy 月 o��×tt{ p vyu��r�o平均 ut| qy{ ? |{ q

{��r�∀其中黄疸 uu例 o血清总胆红素 uv qt p wx qy∏°²̄r�o

平均 vv qu ? y qwt∏°²̄r�∀对照组 wx例 ∀其中男性 u|例 o女

性 ty例 o年龄 t| p xy岁 o平均年龄 vs qu ? { qt岁 ∀病程最

短 z 个月 o最长 y qx 年 o平均 uz q| ? | qux 月 ∀ ��×|y p

wtu���o平均 ux{ ? {| qx��r�∀其中黄疸 ty例 o血清总胆红

素 u| qy p xy q{ o平均 u| qw ? w qtw∏°²̄r�∀

诊断标准采用 t||x年中华医学会传染病寄生虫学会北

京会议制定的标准 ∀

2  治疗及观察方法 :

2 q1  治疗方法 }

治疗组 }复方丹参注射液 ys °̄ !加入 ts h葡萄糖注射液

uxs °̄ o甘利欣注射液 {s °̄ !加入 ts h 葡萄糖 xss °̄ 先后静

滴 o每日 t次 o疗程 vs天 ∀对照组 }甘利欣注射液 {s °̄ 加入

ts h葡萄糖注射液 xss °̄ 静滴 o每日 t次 o疗程 vs天 ∀两组

治疗药物中除维生素 �y !≤ 外 o不另加护肝药物 ∀

2 q2  观察指标 }

症状和体征包括四肢乏力 !纳差 !恶心 !肝区不适及疼

痛 !黄疸及肝脾肿大 o肝功能包括血清谷丙转氨酶k��×l !血

清总胆红素 !乙肝病毒标记 }��̈ �ª!��¶�ª!��∂ p ⁄�� !

��¦p �ª� 等 ∀

2 q3  疗效评价 }

显效 }结束后 ��× 降至正常 o停药后无反跳现象 ∀

有效 }疗程结束后 ��× 降至正常 o停药后有反跳现象 !

再次用药 o仍有效者 ∀

无效 }疗程结束后 ��× 下降或略有下降者 ∀

3  结果

统计学方法 采用 m p检验 ∀
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3 q1  结果 }症状和体征 }四肢乏力 !纳差 !恶心 !肝区疼痛治

疗后大多数消失 ∀甘利欣组治疗前后对肝脾肿大无变化 o甘

利欣合用复方丹参组治疗后 v例肝脾肿大明显缩小至正常 ∀

3 q2  血清谷丙转氨酶k��×l恢复正常时间k见表 tl ∀结果

表明 }复方丹参合用甘利欣组降酶较快 o治疗 vs§和 ys§时

分别为 zz qz h !|v qv h }而甘利欣组分别 xv h !{s h ∀

表 1  两组血清 ��× 恢复正常时间

治疗组 对照组

时间k天l 例数 正常数 h 例数 正常数 h Π值

tx wx tx vv qv wx tu uy qz � s qsx

vs wx vv zz qz wx uw xv qv � s qsx 3

ys wx wu |v qv wx vy {s � s qsx 3

3 Π� s qsx

3 q3  血清胆红素k×�l 复方丹参合用甘利欣组治疗前有 uu

例异常 o甘利欣组治疗前 us例异常 o治疗 ys§后均已恢复正

常 o无显著性差异k见表 ul ∀

表 2  两组治疗前后血清胆红素恢复情况

例数 血清胆红素恢复情况

治疗 tx§复常

k h l

治疗 vs§复常

k h l

治疗 ys§复常

k h l

治疗组 uu zkvt q{l tykzu qzl uuktss qsl

对照组 us ykvs qsl tyk{s qsl usktss qsl

3 q4  病毒标记改变 ��̈ �ª!��¶�ª!��∂ p ⁄�� !��¦p �ª�

等标记 o两组治疗前后无明显改变 ∀

3 q5  疗效分析 o复方丹参合用甘利欣组疗程结束后停药观

察 o��× 持续正常 v|例 o显效率 {y qz h ∀v例停药后出现反

跳 o继续治疗后仍有效 o总有效率 |v qv h !无效 v例 o无效率

y qz h ∀

甘利欣组疗程结束后停药观察 o��× 持续正常 u|例 o显

效率 yw qw h o总有效率 {s h ∀无效 |例 o无效率 us h ∀两组

显效率和总有效率比较有显著性差异k Π� s qsxl ∀

4  体会

慢性病毒性乙型肝炎中医证属/黄疸0/胁痛0范围 o病情

迁延日久 o累及肝 !肾 o临床多表现气滞血淤型 ∀复方丹参注

射液为丹参 !降香提取物 o主要有效成分丹参酮具有扩血管

作用 ∀甘利欣为甘草提取物 o其主要成分是甘草酸二铵 o具

有较强的抗炎 !保护肝细胞及改善肝功能的作用 ∀两者合用

能促进坏死肝细胞的修复和再生 o抑制肝细胞纤维组织增

生 ∀在抗炎 !抗病毒和免疫调节方面有协同作用 ∀

收稿日期 }ussu p st p vt

泰必利治疗三叉神经痛 36 例疗效观察

吴喜娟  于战涛k文登 uywwss  山东威海市文登中心医院l

  泰必利k·¬¤³µ¬§̈ l系含烷茴香酰胺的衍生物 o为一种镇静

及神经精神安定药 ∀我们于 t||y年 y月 p t||{年 y月采用

江苏淮阴华新药业有限公司生产的泰必利治疗三叉神经痛

vy例 o取得明显疗效 o现报道如下 }

临床资料 本组病例男性 tx例 o女性 ut例 o年龄 us ∗ zv

岁 o病程最短 u周 o最长 tx年 ∀vy例均有扳击点特征 o进食 !

洗脸 !刷牙 !说话等均可诱发 o每天发作数次至十几次 o每次

发作时间数秒至数分 o长短不一 ∀三叉神经痛第 ´支 u例 o

第µ支 x例 o第 ¶支 { 例 o第 ´ ! µ支或第 µ ! ¶支痛共 ut

例 o其中 x例伴有面肌抽搐 !流泪 !流涎 !面部潮红等 ∀上述

vy例均行脑电图 !脑脊液检查正常 o头颅 ≤ × 或 � � �未见异

常 ∀临床诊断为原发性三叉神经痛 ∀多数服过各种止痛 !镇

静剂及 x p � × 制剂k如卡马西平 !去痛片 !安定 !苯噻啶等l

疗效不明显或无效而服用此药 ∀

治疗方法 治疗前全部停用止痛药 ∀泰必利服用剂量成

人 vss °ªr§ o一日三次 o若治疗一周无效 o则增至 yss ∗

{ss°ªr§o一日三次 o一周后仍无效 o则视为无效 ∀服用有效

待疼痛缓解一周后逐渐减量 o以 vss°ªr§!一日三次维持三

个月 ∀严重肝功能损害及白细胞减少或造血功能不良者慎

用 ∀

疗效评定标准 显效 }疼痛次数较治疗前减少 zx h 以

上 o且疼痛程度明显减轻 ~好转 }疼痛次数较治疗前减少 xs h

∗ zx h o疼痛程度减轻 ~效差 }发作频率减少 xs h 以下 ~无

效 }发作频率减少 ux h以下 ∀前二者计有效率 ∀

治疗结果 治疗前统计 vy例患者疼痛发作次数 o平均每

例每周发作 zx qy次 o治疗后平均每例每周发作 ts qv次 o差

异有统计学意义k·� v qsw oΠ� s qstl ∀其中显效 tw例kv{ q

| h l o好转 t{ 例kxs h l o效差 v 例k{ qv h l o无效 t 例ku q

{ h l ∀总有效率 {{ q| h ∀个别患者有头昏 !思睡 !乏力 !偶尔

恶心 !胸闷现象 o在治疗中可耐受 o且症状逐渐消失 o无一例

因副作用而停药 ∀vy例治疗前后血常规及肝功能无异常改

变 ∀

讨论  三叉神经痛是原因未明的三叉神经分布区的阵

发性电击样疼痛 o有认为原发性三叉神经痛是多种致病因素

使三叉神经节或感觉根发生脱髓鞘改变 o致髓鞘的轴突与邻

近无髓鞘纤维发生短路 o轻微的触觉刺激可通过短路传入中

枢 o同样的中枢传入冲动亦通过短路而成传出冲动 o如此引

起疼痛发作 ∀泰必利可提高血浆内 Βp内啡肽水平 o阻滞疼

痛冲动经脊髓丘脑束网状结构传导 o同时通过丘脑的中枢整

合作用改变患者对疼痛的反应 ∀本组病例采用泰必利治疗
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