
神经性聋及学语与认知方面的不良后果#所以临床上要重视,

对于本组患者#

"&

显示其有腺样体肥大现象#这是诱发

儿童分泌性中耳炎的重要因素之一,腺样体是位于鼻咽顶后

壁的淋巴组织#是咽淋巴环的一部分#出生后即发育成熟#儿童

和青少年时期其体积为最大#之后逐渐缩小#它也是人体的免

疫器官#其含有各个发育阶段的淋巴细胞,腺样体病理性肥大

可引起咽鼓管功能障碍#是分泌性中耳炎的发病基础,分析其

原因可能有以下几个方面!首先是肥大的腺样体压迫)阻塞咽

鼓管咽口#导致咽鼓管和中耳腔引流障碍(其次是肥大的腺样

体表面数条纵行的深沟#极易存留细菌#引起咽鼓管的逆行性

感染(第三是肥大的腺样体堵塞后鼻孔#致鼻腔)鼻咽部通气障

碍#导致咽鼓管逆流#破坏咽鼓管的正常生理功能(第四是腺样

体可释放炎性递质#如组胺等#使血管通透性增加#导致咽鼓管

和中耳黏膜水肿,目前针对儿童分泌性中耳炎的治疗方法主

要有两种!手术治疗和药物治疗,由于儿童很难对手术进行配

合#所以可采用药物治疗,目前尚未确定哪种药物对其治疗十

分有效,

本文对儿童分泌性中耳炎采用的仙璐贝滴剂治疗#该药物

是由欧龙胆)报春花)酸模)洋接骨木)马鞭草等
#

种植物成分

组成的复方制剂#多用于急慢性鼻窦炎和呼吸道感染的祛痰治

疗*

!

+

,该药具有显著的化解分泌物的作用#同时具有抑制炎性

介质前列腺素
O!

的形成#起到抗炎)抗病毒的作用#促进稀薄

分泌物产生#改善纤毛清除能力#同时具有免疫调节作用#使末

梢血中淋巴细胞
"'7

"

"'%

的比值增加#增强人体中性粒细胞

和单核细胞的吞噬作用*

/

+

,本院在对儿童分泌性中耳炎采用

常规药物治疗的同时#加用仙璐贝滴剂治疗#取得了不错的治

疗效果#总有效率达
%!0%c

,

总之#对于儿童分泌性中耳炎应尽早治疗#本文结果显示#

仙璐贝滴剂治疗儿童分泌性中耳炎安全)有效#值得临床推广

应用,
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盐酸纳洛酮和醒脑静联合治疗急性乙醇中毒
!7

例

廉玉芬"青海省湟源县人民医院急诊科
!

%$!$..

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨盐酸纳洛酮和醒脑静注射液治疗急性乙醇中毒的疗效$方法
!

对
!..1

年
!

月至
!.$.

年

1

月急诊留院观察的
!7

例急性乙醇中毒昏睡期患者"男
!$

例!女
4

例#给予盐酸纳洛酮注射液
!8

5

加入
#c

葡萄

糖溶液
!#.86

和醒脑静注射液
$.86

加入
#c

葡萄糖溶液
!#.86

静脉滴注!并同时予以维生素
"

'维生素
\

/

静

脉滴注$结果
!

盐酸纳洛酮和醒脑静可使乙醇中毒症状迅速缓解!明显缩短中毒后苏醒时间$结论
!

盐酸纳洛酮

和醒脑静治疗急性乙醇中毒有可靠疗效$

"关键词#

!

纳洛酮&

!

醒脑静&

!

注射剂&

!

乙醇中毒&

!

急性病

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&$3&%2.

文献标志码$

\

文章编号$

$/3!+17##

"

!.$$

#

$%+!!34+.!

!!

急性乙醇中毒是各医院急诊科最常见的急症之一#一次性

大量饮酒可引起急性乙醇中毒,当大量乙醇进入人体#大脑皮

层及皮层下中枢功能受到直接抑制#患者表现为共济失调)呕

吐)嗜睡#甚至昏迷#并可因呼吸)循环衰竭而死亡*

$

+

,本院

!..1

年以来使用盐酸纳洛酮及醒脑静注射液治疗急性乙醇中

毒患者收到较好的治疗效果#现报道如下,

$

!

资料与方法

$0$

!

一般资料
!

全部病例为
!..1

年
!

月至
!.$.

年
1

月在本

科急诊留院观察的单纯性急性乙醇中毒昏睡期患者$排除急性

乙醇中毒合并心脑血管疾病#肝)肾功能障碍及外伤者%#共
!7

例#其中男
!$

例#女
4

例#年龄最小
$/

岁#最大
#/

岁#平均

4$0/

岁,

$0/

!

治疗方法
!

在监测生命体征情况下#给予盐酸纳洛酮注

射液
!8

5

加入
#c

葡萄糖溶液
!#.86

静脉滴注#根据病情可

4.

"

/.8EC

重复给药#直至患者苏醒(醒脑静注射液
$.86

加

入
#c

葡萄糖溶液
!#.86

静脉滴注#同时予以维生素
"

)维生

素
\

/

静脉滴注及补液治疗,

$0'

!

疗效评定标准
!

显效!

$)

内生命体征正常#神志清醒#

能正确回答问题#临床症状消失,有效!

4)

内生命体征正常#

意识恢复#临床症状消失,无效!超过
4)

生命体征不稳定#神

志不清,总有效率
_

$显效
e

有效%"总例数
Y$..c

,

/

!

治疗结果

给药 后 患 者 苏 醒 时 间 为 $

/.27.

%

8EC

#显 效
$.

例

$

7$03c

%#有效
$4

例$

#70!c

%#总有效率
1#0%c

$

!4

例%#无效

$

例$

70!c

%,在治疗期间未发生明显不良反应,

'

!

讨
!!

论

'0$

!

急性乙醇中毒临床上多见#其临床症状与是否空腹饮用)

饮入速度)个体差异)饮酒总量有关#可引起神经系统)循环系

统)消化系统等功能紊乱#临床表现极其多变#当大量乙醇进入

体内#超过肝脏的氧化代谢能力而在体内蓄积进入大脑#此时

机体处于应激状态#脑垂体释放内源性阿片样物质增加#其中

作用最强的是
'

+

内啡肽#直接或间接作用于脑内的阿片受体#

使患者由兴奋状态逐渐转为抑制状态#严重者发生呼吸衰竭,

盐酸纳洛酮为羟
+!

氢吗啡酮衍生物#是阿片受体特异性拮抗
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剂#能迅速通过血脑屏障#竞争性阻断并取代吗啡样物质与受

体结合#从而阻断吗啡或
'

+

内啡肽的作用#纳洛酮与分布在脑

等部位的吗啡受体结合#解除了
'

+

内啡肽对呼吸)心血管交感

神经的抑制作用#可迅速逆转呼吸抑制#引起高度兴奋#使心血

管功能亢进#心输出量增加#并增加脑血流量和脑灌注后#阻断

继发性脑损伤的发病过程*

!

+

#还具有抑制氧自由基释放)稳定

肝溶酶体膜等非吗啡受体作用*

4

+

,因此#纳洛酮具有促进脑苏

醒和改善脑代谢的双重功效,

'0/

!

醒脑静的主要成分有麝香)冰片)栀子)郁金等#具有醒

脑)开窍)清热解毒)活血行气等功效,药理研究表明#醒脑静

注射液能通过血脑屏障#直接作用于中枢神经#能有效抑制乙

醇中毒患者脑组织中钠)钙及含水量#降解和清除氧自由基#降

低脑组织脂质过氧化物水平*

7

+

,在抗脑水肿方面#醒脑静能降

低血脑屏障的通透性#减轻脑水肿#并通过调节血管活性物质

和神经递质的释放#改善脑水肿#降低颅内压#提高脑灌注压#

使脑血流循环改善#在保护脑细胞)缩短昏迷时间等方面有显

著作用#用于治疗急性乙醇中毒引起的意识障碍#可显著减轻

神经功能损害#未见不良反应,

综上所述#盐酸纳洛酮和醒脑静注射液联合治疗急性乙醇

中毒效果满意#具有明显的相加作用#作用快)疗效显著#未发

现任何不良反应#且疗程缩短,
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参麦注射液减轻恶性肿瘤化疗不良反应临床观察

秦玉芬"青海省西宁市湟源县人民医院内一科
!

%$!$..

#

!!

"摘要#

!

目的
!

观察参麦注射液对减轻恶性肿瘤化疗不良反应的效果$方法
!

收集
!..7

年
$$

月至
!..1

年
7

月住院恶性肿瘤患者
$%.

例!均接受化疗药物静脉滴注!其中
1.

例使用参麦注射液
7.86

加入
#c

葡萄糖溶液
!#.

86

静脉滴注!每天
$

次!连用
3

"

$.D

为
$

个疗程$对照组
1.

例未使用参麦注射液!化疗
!$

"

!%D

为
$

个周期$

结果
!

参麦组患者外周血细胞'体力下降!消化道反应!心电图及肝功能改变程度均明显减轻$结论
!

参麦注射液

能减轻化疗药物不良反应!增强化疗效果!提高恶性肿瘤患者的生活质量$

"关键词#

!

参麦注射液&

!

肿瘤%药物疗法&

!

抗肿瘤药%副作用

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&$3&%23

文献标志码$

\

文章编号$

$/3!+17##

"

!.$$

#

$%+!!37+.!

!!

恶性肿瘤患者一旦确诊大多属中晚期#免疫力下降#体质

较差#在接受化疗的同时骨髓造血系统受到抑制#从而影响化

疗长期顺利地进行,在化疗期间配合使用参麦注射液#可提高

患者体质#减轻化疗药物的不良反应,现报道如下,

$

!

资料与方法

$0$

!

一般资料
!

本院
!..7

年
$$

月至
!..1

年
7

月共收治恶

性肿瘤患者
$%.

例#其中胃癌
1%

例#食管癌
77

例#结直肠癌
$%

例#乳腺癌
$3

例#肺癌
4

例,所有患者均经手术病理确诊#随

机分为两组#基本情况无明显差异,

$0/

!

治疗方法
!

两组均为初治患者#

$%.

例均接受全身静脉

化疗药物滴注#术后辅助化疗,采用标准化疗方案*

$

+

#参麦组

加用参麦注射液
7.86

和
#c

葡萄糖注射液或生理盐水

!#.86

静脉滴注#每天
$

次#

3

"

$.D

为
$

个疗程,

$0'

!

观察标准
!

患者入院至化疗结束#参麦注射液结合化疗
7

个周期以上#采用世界卫生组织$

WXa

%批准的国际统一的急性)

亚急性毒性分级评定标准和
UB8:F*L

I

评分制评定体力状况,

/

!

结
!!

果

/0$

!

对骨髓造血功能及心脏)肝功能和消化道反应的影响
!

根据
WXa

化疗药物急性)亚急性毒性反应分级标准#参麦组

白细胞)血小板降低程度明显低于对照组,心电图改变较少#

丙氨酸氨基转移酶$

96&

%)天门冬氨酸氨基转移酶$

9Q&

%改

变也较少#恶心)呕吐及腹泻症状较轻#见表
$

,

/0/

!

两组体力状况的变化
!

见表
!

,结果显示参麦组显著优

于对照组,

表
$

!

两组治疗后白细胞)血小板变化情况%

,

&

组别
,

急性)亚急性毒性反应分级

# $ 3 2

参麦组
1. 7. 4/ $$ 4

对照组
1. !% !/ !# $$

表
!

!

两组体力状况变化情况

组别
,

化疗前

#

#. #.

"

/.

$

3.

化疗后

#

#. #.

"

/.

$

3.

!

参麦组
1. !$ 4! 43 . 4/ #7

#

.0.$

对照组
1. !. 4. 7. $! 7! 4/

$

.0.#

'

!

讨
!!

论

化疗药物既能抑制癌细胞甚至杀死癌细胞#也会杀伤正常

细胞#耗伤正气#导致不同程度的不良反应#致使部分患者难以

顺利完成化疗疗程,恶性肿瘤治疗原则是在综合治疗的基础

上提高机体的免疫功能#减少不良反应#改善临床症状#达到延

长生存期#提高生活质量的目的*

!

+

,参麦注射液主要采用红

参)麦冬为主要原料#具有益气养阴#扶正固本的功效,人参可

诱导肿瘤坏死因子)白细胞介素
+!

生成#提高干扰素水平*

4+7

+

(

能使红细胞和血红蛋白升高#促白细胞生成#防治化疗药物引

起的白细胞减少#并能使淋巴细胞数增加,麦冬具有润肺养
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