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摘要 }目的  探讨前列腺素 ∞t脂微球载体制剂k�¬³² °�∞tl治疗慢性重型肝炎 ys例临床疗效观察 ∀方法  选择本院 usss

年 tu月至 usst年 tt月收治的慢性重型肝炎 tus例 o随机分为前列腺素 ∞t 脂微球制剂治疗组 ys例和对照组k综合治疗

组lys例 ∀治疗组为前列腺素 ∞t脂微球制剂 usΛª静注 o每日一次 o连续 w周观察疗效 ∀结果  前列腺素 ∞t脂微球制剂组

对慢重肝早中期肝功能k��× !×���!≤ �∞l的改善疗效明显优于对照组 o但晚期组二者疗效无显著差异 ∀结论  �¬³² °�∞t

治疗慢性重型肝炎宜尽早使用 o越早效果越好 o其为治疗重型肝炎开拓了良好的前景 ∀
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  前列腺素 ∞t脂微球载体制剂k�¬³² °�∞tl o中 °�∞t被

包裹在脂微球中 o不易在肺内失活 o使其在体内作用时间延

长 ∀由于脂微球的靶向性 o缓释性 o使药效集中作用于病灶

局部 o从而显著提高其疗效 ∀现就 �¬³² °�∞t 在慢性重型

肝炎的临床应用报告如下 ∀

1  资料与方法

1 q1  一般资料

将 usss年 tu月至 usst年 tt月收治住院的 tus例慢

性重型肝炎患者随机分为治疗组 ys例和对照组 ys例 o每

组根据临床表现分早 !中 !晚期各 us例 ∀治疗组 ys例中 o

男 xy例 o女 w例 o平均年龄 v{ qx岁 ∀对照组 ys例中 o男 xx

例 o女 x例 o平均年龄 ws qt岁 ∀两组患者在性别 !年龄 !病

程 !分期方面均具有可比性 ∀

1 q2  诊断标准

根据 usss年西安会议制订的5病毒性肝炎防治方案6

中的有关慢重肝诊断标准k凝血酶原注动度低于 ws h o血

清总胆红素大于正常 ts倍l o乙肝病毒标志均阳性 o为了便

于判定疗效及预后估计 o按临床表现分早 !中 !晚三期进行

观察比较研究 ∀

1 q3  观察项目

治疗前后每周查肝功能血清指标 }总胆红素k×2�¬̄l !丙

氨酸转氨酶k��×l !胆碱酯酶k≤ �∞l o治疗 w周后比较两组

有效率并统计出院时存活率 ∀

1 q4  用药方法及疗程

治疗组给予前列腺素 ∞t脂微球载体制剂k商品名 }凯

时 otsΛªr支 o北京泰德制药有限公司lusΛª加入 x h葡萄糖

液 ws°�静滴微泵注射 o每日 t次 ow周为一疗程 o并辅以综

合基础治疗 ∀对照组 ys例全部给予综合基础治疗 ∀综合

基础治疗包括 }ktl支持治疗 o新鲜血浆 uss°�和k或lus h

人血白蛋白 xs°�每日或隔日一次 o静脉滴注 o以保持血清

白蛋白水平达到 vxªr�以上 ~kul予肝力新针剂 o门冬氨酸

钾镁针剂 o茵栀黄或苦黄针剂护肝退黄 ~kvl适当用肝乐宁

或 � �ƒ促进肝细胞生长 ~kwl螺内酯片 ws ∗ ys°ª或呋塞米

片 us ∗ ws°ªo每日 u次 o以保证 uw«尿量超过 u sss°�~kxl

经验性抗感染治疗 ~kyl维持水电解质平衡 ~kzl适时应用奥

美拉唑k洛赛克l o普萘洛尔k心得安l等预防消化道出血 ∀

1 q5  疗效考核指标

显效 }疗程结束时 o症状体征明显改善 o复查肝功能

×�¬̄较治疗前下降 xs h o出院时恢复正常或接近正常 ∀

有效 }疗程结束时 o症状体征及肝功能均有好转 ∀
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无效 }治疗过程中死亡 o或疗程结束时临床症状及肝功

能指标无好转 ∀

1 q6  统计学处理

采用 ≥°≥≥{ qs软件统计 o数据用 hξ ? σ表示 o两组间均

数比较用 τ检验 o计数比较用 ς
u检验 ∀

2  结果

2 q1  慢重肝早期疗效比较

慢重肝早期两组患者治疗前后 ×�¬̄!��× !≤ �∞比较 o

见表 t ∀

将治疗组和对照组治疗后的指标进一步分析得到 }治疗后

×2�¬̄两组间比较 oτ � v qz oΠ� s qst 有非常显著意义 ~��× 治

疗后两组间比较 oτ� t qs oΠ� s qsx无显著意义 ~≤�∞治疗后两

组间比较 τ� v qw oΠ� s qst有非常显著意义 ∀

表 1  早期两组患者治疗前后 ×2�¬̄o��× o≤ �∞比较 k ν �

ys ohξ ? σl

Ταβ 1  × �¬̄o ��× ¤±§ ≤ �∞¬±·º² ªµ²∏³¶²© ¤̈µ̄¼ ¶·¤ª̈ ¥̈ 2

©²µ̈ ¤±§¤©·̈µ·µ̈¤·° ±̈·khξ ? σl

指标 组别 治疗前 治疗后 治疗前后 Π值

×2�¬̄ 治疗组 uzz q| ? yv q{ xy qx ? uz q{ � s qst

kΛ°²̄r�l 对照组 uxv qy ? zy qz txy qv ? xy qw � s qsx

��× 治疗组 uzu q| ? uxv qv x q{ ? uy qt � s qst

k∏r�l 对照组 vtx qz ? u|s q{ {z qx ? zs q| � s qst

≤ �∞ 治疗组 uzvx qx ? {zu q{ vw{w qx ? txuz � s qsx

k∏r�l 对照组 uw{s qy ? tuux qv uuwz qv ? tvvv ow � s qsx

2 q2  慢重肝中期疗效比较

慢重肝中期两组患者治疗前后 ×�¬̄!��× !≤ �∞比较 o

见表 u

表 2  中期两组患者治疗前后 ×�¬̄!��× !≤ �∞比较khξ ? σl

Ταβ 2  × �¬̄o ��× ¤±§ ≤ �∞¬± ·º² ªµ²∏³¶²© ° §̈¬∏° ¶·¤ª̈

¥̈©²µ̈ ¤±§¤©·̈µ·µ̈¤·° ±̈·khξ ? σl

指标 组别 治疗前 治疗后 治疗前后 Π值

×2�¬̄ 治疗组 vst qt ? |w qz tt| q| ? tsu qu � s qst

kΛ°²̄r�l 对照组 vts ? tu| qy uvy q| ? tys q{ � s qsx

��× 治疗组 ux{ qw ? t{{ q{ xu qx ? uu qu � s qst

k∏r�l 对照组 uwv qu ? uus qy zy qy ? vu qx � s qst

≤ �∞ 治疗组 usxx qx ? xy{ qy uv|v ? z|w qu � s qsx

k∏r�l 对照组 t|vy qy ? {v{ qt txxt qw ? {|x qv � s qsx

  将治疗组和对照组治疗后的指标进一步分析得到 }治疗后

×2�¬̄两组比较 oτ � u qz oΠ� s qst 有非常显著意义 ~��× 治疗

后两组间比较 oτ� s qy oΠ� s qsx无显著意义 ~≤�∞治疗后两组

间比较 τ� u qy oΠ� s qst有非常显著意义 ∀

2 q3  慢重肝晚期疗效比较

慢重肝晚期两组患者治疗前后 ×2�¬̄o��× o≤ �∞比较 o

见表 v

表 3  晚期两组患者治疗前后 ×2�¬̄o��× o≤ �∞比较k ν �

ys ohξ ? σl

Ταβ 3  ×�¬̄o ��× ¤±§ ≤ �∞¬±·º² ªµ²∏³¶²©¤§√¤±¦̈§¶·¤ª̈

¥̈©²µ̈ ¤±§¤©·̈µ·µ̈¤·° ±̈·khξ ? σl

指标 组别 治疗前 治疗后 治疗前后 Π值

×2�¬̄ 治疗组 wy{ qx ? ty| q| xsv qu ? uyt qz � s qsx

指标 组别 治疗前 治疗后 治疗前后 Π值

kΛ°²̄r�l 对照组 wst q| ? tty qz xs{ qu ? tzs � s qsx

��× 治疗组 uz{ qw ? u{s qu tts qx ? yw qw � s qst

k∏r�l 对照组 vxw qu ? u{{ qx |u qz ? xw qv � s qst

≤ �∞ 治疗组 tzux q{ ? yws twsz qw ? xwv � s qsx

k∏r�l 对照组 tzyu qy ? zy| qy ttvw ? xvt qy � s qsx

  将治疗组和对照组治疗后的指标进一步分析得到 }治

疗后 ×2�¬̄及 ��× 虽有下降 o但 Π� s qsx无显著意义 o≤ �∞

亦无明显改善k Π� s qsxl ∀

2 q4  总有效率比较

治疗后两组总有效率比较 o见表 w ∀

表 4  治疗后两组总有效率比较表

Ταβ 4  × «̈ µ¤³̈ ∏·¬¦ ©̈©¬¦¬̈±¦¼¬±·º² ªµ²∏³¶

分组 ν 总有效率 h 无效k νl

治疗组 ys ys qs uw

对照组 ys v{ qv vz

  表中数据表明治疗组的总有效率要高于对照组 o而对

早 !中 !晚三期的数据作进一步分析得到 }早 !中期治疗组总

有效率明显优于对照组 ς
u � v q{w oΠ� s qsx o而晚期组组间

疗效无显著差异 ∀

2 q5  存活率比较

治疗后两组存活率比较见表 x ∀

表 5  治疗后两组存活率比较

Ταβ 5  × «̈ ¶∏µ√¬√¤̄ µ¤·̈¬±·º²ªµ²∏³¶º¬·«§¬©©̈ µ̈±·¶·¤ª̈ ²©

«̈ ³¤·¬·¬¶

分   组 ν 存活 存活率k h l

治疗组 早期 us t{ |s

中期 us tw zs

晚期 us u ts

对照组 早期 us tt xx

中期 us { ws

晚期 us u ts

  治疗组 ys例中有 uv例患者死亡 ov例自动出院 ∀对照

组 ys例中有 vw例患者死亡 ox例自动出院 ∀

3  讨论

�¬³² °�∞t为前列腺素 ∞t 脂微球载体制剂 ∀ °�∞t 能

与肝细胞膜上特异受体结合 o激活腺苷酸环化酶 o使肝细胞

内 ¦� � °含量升高 o胆汁分泌增加k利胆l o并可抑制磷酸酯

酶活性 o从而保护肝细胞膜及溶酶体膜 o防止肝细胞破坏 ~

°�∞t还能通过蛋白激酶系统解除核内组蛋白对 ⁄�� 合成

的阻遏 o促进肝细胞再生 ~°�∞t可通过舒张血管 !抗凝血 !

调节 °��ur× ÷ �u平衡起到改善肝脏微循环的作用 ~并对异

常的 × 细胞亚群有纠正作用 o抑制异常的免疫损伤 ∀加之

脂微球制剂的靶向作用 o使药效集中于病灶局部和病变血

管处 o故用原前列腺素 ∞t的 trx ∗ trts即可取得相同的疗

效 ∀

慢性重型肝炎是在慢性肝炎或活动性肝硬化基础上发

生肝细胞的大量坏死而陷入肝衰竭的过程 ∀肝衰竭能否逆

转 o决定因素是尚存活肝细胞数量多寡 ∀如果肝细胞坏死

贻尽 o丧失再生基础 o欲用药物使肝衰竭逆转的机会甚少 o
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故在尚有相当数量存活肝细胞的早 !中期抓紧监护治疗 o是

有效提高存活率的关键 ∀

我们根据 usss年西安会议制定的5病毒性肝炎防治方

案6中的有关慢重肝诊断标准 o分别判断 �¬³² °�∞t对慢重

肝早 !中 !晚期的疗效 o与对照组相比 o其对早 !中期慢重肝

有效率显著高于对照组 ∀晚期疗效不佳 o这与晚期病例均

已有致死性并发症 o病情复杂有关 ∀故慢重肝患者尽早使

用 �¬³² °�∞t可明显阻断病情恶化 o提高存活率 o其为治疗

重型肝炎开拓了良好的前景 ∀
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°¬¬·∏µ̈¶q×�≤ ¤±¤̄¼¶¬¶º¤¶¤̄¶² ¥̈ ±̈ ∏¶̈§qΡ ΕΣΥΛΤΣ  × «̈ °¬¬̈ §¶²̄∏·¬²± «¤§±²¶¬ª±¬©¬¦¤±·¦«¤±ª̈¶¬±·«̈ ¤³³̈ ¤µ¤±¦̈ o³� o � ∂

¶³̈ ¦·µ∏° ¤·vs ε º¬·«¬± y«q×«̈ ¦²±·̈±·²©yxw2u µ̈·¤¬±̈ § °²µ̈ ·«¤± |u h ²©¬·¶¬±¬·¬¤̄ ¯̈ √¨̄ º¬·«¬± y« º«̈ ± °¬¬̈ § º¬·«·²¥µ¤°2

¬¦¬± ¤±§ª̈ ±·¤°¼¦¬± o¥∏·̄ ¶̈¶·«¤± |s h º«̈ ± °¬¬̈ § º¬·« °¬¦µ²±²°¬¦¬± ¤±§¤°¬¦¤¦¬± ¤©·̈µt ∗ t qx«q �̈ º ¶∏¥¶·¤±¦̈ º¤¶±²·¥̈ ±̈

©²∏±§¥¼ ×�≤ qΧΟΝΧΛΥΣΙΟΝ  × «̈ ¦²°³¤·¬¥¬̄¬·¼ ²©yxw2u º¬·«·²¥µ¤°¬¦¬± oª̈ ±·¤°¬¦¬±¬¶©̈ ¤¶¬¥̄¨o«²º √̈ µ̈¬¶±²·¬±¶·̈¤§¼2¶·¤·̈

º«̈ ±¬·°¬¬̈ § º¬·« °¬¦µ²±²°¬¦¬± ¤±§¤°¬¦¤¦¬±q

ΚΕΨ ΩΟΡ ∆Σ :µ¤¦̈¤±¬¶²§¤°¬±̈ «¼§µ²¦«̄²µ¬§̈ ~¤°¬±²ª̄¼¦²¶¬§̈ ¤±·¬¥¬²·¬¦¶~¦²°³¤·¬¥¬̄¬·¼ ~¶·¤¥¬̄¬·¼

  盐酸消旋山莨菪碱注射液kyxw2ul为一抗胆碱药 o具有

松弛平滑肌 o解除微血管痉挛作用 o临床常与氨基糖苷类抗

生素联合用药 o其配伍稳定性尚未见报道 ∀本实验选择临

床常用的庆大霉素 !妥布霉素 !小诺霉素 !丁胺卡那霉素注

射液 o与 yxw2u进行配伍稳定性考察 ∀

1  仪器与药品

1 q1  仪器

zxu紫外光栅分光光度计 k上海第三分析仪器厂l ~

³�≥2v≤ 型酸度计k上海华侨仪器厂l ∀

1 q2  药品

盐酸消旋山莨菪碱注射液k江苏板桥药业有限公司 o

ts°ªrt°�o批号 stttstttl ~庆大霉素注射液k庆大 o天津

#tz#中国现代应用药学杂志 ussw年 u月第 ut卷第 t期                ≤«¬± �� �° oussw ƒ ¥̈µ∏¤µ¼ o∂ ²̄ qut �²qt




