
我们通过对 例恶性淋巴瘤病人化疗加用氨磷汀的自

身对照观察 发现氨磷汀能明显减少化疗相关肝功能损害的

发生 Π 能保护骨髓粒系干细胞 减少化疗后粒细胞

缺乏症的发生 Π 至于心 !肾功能的保护方面 虽无

统计学意义 可能与病例数少及淋巴瘤常规方案化疗心 !肾

功能损害发生率低有关 且肌酐与尿素氮不是反映肾脏功能

早期损害的敏感指标 尿微量白蛋白与肌酐的比值或尿 2乙

酰 2Β2⁄2氨基葡萄糖苷酶与肌酐比值可作为反映肾功能受损

的敏感指标 ≈ 故有待进一步观察 ∀崔慧娟等 ≈ 曾报道阿米

福汀能明显保护肾脏免受顺铂化疗的损害 ∀

氨磷汀不良反应少见 主要是恶心呕吐 !轻度血压下降 !

短暂的低血钙症 !灌注中有金属气味等 患者能耐受 ∀总之

氨磷汀是一种安全的细胞保护剂 对正常组织有选择性的保

护作用 使剂量强化性化疗得以进行 从而取得更好疗效 ∀
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硫普罗宁治疗药物性肝病临床评价

冼建中 关玉娟 唐小平 雷春亮 广州市第八人民医院肝病科 广东  广州

摘要 目的  通过应用硫普罗宁治疗药物性肝病 ⁄ ⁄ 观察患者临床表现及肝功能的变化 探讨其治疗 ⁄ ⁄的疗效和安

全性 ∀方法  例患者随机分为治疗组 例 例因过敏而停止用药 硫普罗宁 加入 葡萄糖液 静脉滴

注 每日一次 疗程 对照组 例 给予肝炎灵及能量合剂等基础治疗 每日一次 疗程 ∀治疗前后分别观察症状和体

征 !肝功能及 超检测肝脾大小 ∀结果  硫普罗宁治疗后患者临床症状 !肝功能均有显著改善 ∀治疗组与对照组比较 显效

率及总有效率均有显著性差异 Π ∀治疗组中 例有不良反应 出现低热 皮肤瘙痒 !发红 皮疹等 停药后自行缓解 ∀

结论  硫普罗宁在药物性肝病的治疗中 对肝功能的恢复有明显作用 而且安全 可作为目前治疗 ⁄ ⁄的理想药物 ∀

关键词 药物性肝病 硫普罗宁 临床疗效
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  近年来 随着新药的不断增加 药物性肝病 ∏ 2 ∏

√ ⁄ ⁄ 的发生率也相应增加 据国内外报道大约

有 余种药物可能导致肝脏损害 ≈
⁄ ⁄占所有药物不

良反应的 占成人肝炎的 ∗ 占暴发性肝功能

衰竭的 ∗ ∀为更好地治疗 ⁄ ⁄采用随机对照方

法 探讨硫普罗宁治疗 ⁄ ⁄的疗效和安全性 ∀
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1  资料与方法

1 1  病例选择

年 月至 年 月我院住院的 ⁄ ⁄患者

例 年龄 ∗ 岁 平均年龄 ? 岁 男性 例 女性

例 ∀有消化道症状 例 肝肿大 例 脾肿大 例 黄

疸 例 ∀全部病例随机分为 组 治疗组 例 对照组

例 治疗组中 例因发生过敏反应而停药 ∀性别 !年龄及病

情程度经统计学处理 无显著性差异 Π 具有可比

性 见表 ∀

表 1  两组病例基本情况比较 例数

Ταβ 1  ∏ ν

组  别 例数
性别

男 女

年龄 岁

∗ ∗

病情程度

急性 慢性

治疗组

对照组

合  计

1 2  诊断标准

诊断标准参照有关文献 ≈ ∀依据服药史 !临床表现 !实

验室检查 并排除其他病因 ∀具备以下前 条 加上后 条

中任两个 诊断为 ⁄ ⁄∀ ≠服药后出现肝损害 停药后病情

明显改善 ∀ 有一定潜伏期 多于 ∗ 周内 少数可更长

甚至在停药后 ∀ ≈ 有肝损害病理和临床征象 ∀ …可伴有发

热 !皮疹 !瘙痒 !其他脏器损害的表现 ∀ 周围血液中嗜酸粒

细胞大于 ∀ 血清病毒学指标排除病毒感染 ∀ 再次给

药后又出现肝损害 ∀

1 3  给药方法

全部病例随机分为 组 ∀治疗组 例 采用硫普罗宁

凯西莱 河南新谊药业股份有限公司 批号 2

加入 葡萄糖液 中静脉滴注 每日一次 疗

程 ∀对照组 例 采用肝炎灵及能量合剂 ∂ ≤

∂ ×° ≤ 肌苷 加入 葡萄

糖液 中静脉滴注 等基础治疗 每日一次 疗程 ∀

1 4  观察项目及指标

治疗前后分别观察 症状和体征 包括乏力 !消化道

症状 !黄疸 !肝区疼痛 !肝脾肿大 ∀ 肝功能 采用 ≤ 2

全自动生化分析仪 检测总胆红素 ≥ !谷丙转氨酶 × !

谷草转氨酶 ≥× !Χ2谷氨酰转肽酶 × !碱性磷酸酶

° !乳酸脱氢酶 ⁄ !白蛋白 ∀ 超检测肝

脾大小 ∀

1 5  疗效判定标准

显效 疗程结束临床症状完全消失或明显改善 肝脾

肿大回缩或无变化 ≥ ! ×! ≥×! ×! °! ⁄ 降至正常

范围 上升 ∀ 有效 临床症状好转 肝脾肿大无明显

变化 肝功能指标较治疗前下降 ∴ 并低于正常上限

倍以下 ∀ 无效 症状体征无改善 肝功能指标改善不明显

或病情加重 ∀显效率加有效率合计为总有效率 ∀

1 6  统计学处理

采用 ≥⁄ ≥统计软件分析 定性资料用 ς 定量资料正

态分布者用 τ检验 为非正态分布者 采用非参数统计的两

组资料比较的秩和检验 ¬ 法 ∀

2  结果

2 1  两组病例治疗前后肝功能改变

表 2  两组病例治疗前后肝功能改变 ξ ? σ

Ταβ 2  ≤ √ ∏ ∏ ξ ? σ

组别
治疗组

治疗前 治疗后

对照组

治疗前 治疗后
° ° °

≥ Λ ? ? ? ?

× ? ? ? ?

≥× ? ? ? ?

× ? ? ? ?

° ? ? ? ?

⁄ ? ? ? ?

3 ? ? ? ?

注 ° 示治疗组治疗前后比较 °值 ° 示对照组治疗前后比较 °值 ° 示治疗组与对照组治疗后比较 °值 ∀3 为正态分布且方差齐 用 τ检验 ∀

° ° √ ∏ ∏ ° ° √ ∏ ∏ °

° √ ∏ ∏ 3 τ

2 2  治疗效果

治疗组与对照组显效率及总有效率经 ς检验均有显著

性差异 Π 见表 ∀

2 3  不良反应

治疗组有 例因过敏反应而停药 ∀其中 例用药后出

现皮肤瘙痒 !发红 !皮疹 例出现低热 停药后自行缓解 ∀对

照组未出现不良反应 ∀

表 3  两组治疗效果对比

Ταβ 3  ≤ ∏ √ ∏

例数 显效 有效 无效 总有效率

治疗组

对照组

3  讨论

  药物引起的肝损害早已受国内外学者的重视 ≈ 据国内
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外报道大约有 余种药物可能导致肝脏损害 ≈ 几乎包

括临床各科所用的药物 所以 药物性肝病可发生在各个临

床科室 ∀随着临床用药的不断增加及配伍的增多 ⁄ ⁄的

发生相应增加 ∀肝脏是药物代谢的重要器官 大多数药物在

肝脏内经过生物转化而清除 药物本身或其代谢物对肝脏有

损害作用 另外 有基础病变的肝脏会影响药物在体内的代

谢过程 并可以影响疗效和引起肝损害等不良反应 ∀有研究

发现临床常用于治疗肝硬化腹水或双下肢浮肿的利尿药螺

内酯 安体舒通 及保护肝细胞 !增加肝脏解毒能力的五味子

制剂联苯双酯在长期用药时也可致肝脏损害 ≈ ∀部分患者

同时使用两 !三类药物 它们之间存在协同或拮抗作用 可对

肝脏造成一定的损害 ∀此外 年龄 !性别 !基础疾病 !营养状

态 !过度劳累等均影响 ⁄ ⁄的发生发展 ∀ ⁄ ⁄的主要治疗

措施是尽早诊断和及时停药并给予一定的保肝治疗 学者们

在不断探索合理有效的治疗药物 ∀

硫普罗宁是含游离巯基的甘氨酸衍生物 能降低肝细胞

线粒体 ×°酶活性 升高细胞内 ×°的含量 改善肝细胞功

能 参与肝细胞物质代谢 维持血液及肝细胞内谷胱甘肽浓

度 抑制线粒体过氧化脂质体形成 保护肝细胞膜 同时可通

过提供巯基产生多种药理作用 增加肝脏解毒功能 对抗肝损

害 在体内通过参与嘌呤类核苷酸的合成促进肝细胞再生 ∀

⁄ ⁄时肝细胞坏死或肝细胞膜的通透性增加 致使血

清酶活性增高 ∀肝细胞损害的敏感指标 ×和 ≥×常常升

高 反映胆红素代谢障碍的 ≥ 升高 正常反映胆道损伤的

° × ⁄ 在胆汁淤积时升高 ∀白蛋白是肝细胞合成功

能的最好尺度 ≈ ∀本研究发现 硫普罗宁治疗药物性肝病时

治疗组与对照组在显效率及总有效率上有显著差异 大多数

患者临床症状明显改善 对肝功能的复常有明显的作用 总

有效率达 ∀硫普罗宁通过保护肝细胞膜和改善肝细

胞功能使转氨酶和胆红素恢复 使 ° × ⁄ 逐渐恢

复 硫普罗宁通过促进肝细胞再生使肝细胞合成功能恢复

血清白蛋白升高 ∀研究中 不良反应轻且发生机率小 且停

药后可自行缓解 ∀

综上所述 硫普罗宁在药物性肝损害的治疗中 而且安

全 患者的耐受性好 可作为目前治疗 ⁄ ⁄的理想药物 ∀
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乌体林斯治疗复发性阿弗他溃疡疗效观察及作用机制的探讨

杨金晖 佟竟 唐山市工人医院口腔内科 河北  唐山

摘要 目的  评价使用乌体林斯治疗顽固性复发性阿弗他溃疡的疗效 ∀方法  对 名顽固性复发性阿弗他溃疡患者随机分

成 组 治疗组 名行肌注乌体林斯注射液治疗 对照组 名用口服金施尔康治疗 ∀结果  复诊 名患者 治疗期 半年

内 疗效 治疗组与对照组比较总间隙期延长 Π 总溃疡数减少 Π ∀治疗后 年疗效 治疗组 名患者显效 其

中 名患者痊愈 ∀结论  临床应用乌体林斯治疗复发性 是行之有效的治疗方法 ∀

关键词 复发性阿弗他溃疡 乌体林斯 自身免疫
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