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后
,

才能考 虑小 儿功能性腹痛
,

即肠痉挛
�

李秋芬

等 �“ ‘给肠痉挛患儿用开塞露 �� � �
� ,

肛门灌肠
,

使灌

肠液在直肠内保 留 � � ��
,

排便
、

排气后则肠管通畅
,

痉挛缓解
,

疼痛解除
。

此法简便易行
,

作用迅速
,

疗

效可靠
,

可免除用解疼剂肌注的痛苦及其副作用
。

� 治疗神经性腹痛

某医师报道 �� �在儿科临床 仁作中遇到 �� 余例

有别十一般腹痛的患儿
。

腹痛多发生在 � 一 � 岁之

间的健康小儿
。

在无任何诱因的情况下突发剧烈腹

痛
,

呈持续性常不能准确诉说疼痛部位
。

多在下午

� 一 � 时发病
,

病程常在 �� 余分钟至 �� 不等
。

就诊

时
,

患儿表情痛苦
,

面色苍自或青灰
,

甚至出虚汗
、

呻

吟或哭闹不已
,

双下肢呈屈膝状
,

貌似外科急腹症而

无急腹症体征
。

几例曾用阿托品
、

抗生素等治疗
,

疼

痛无缓解
,

后以开塞露肛内注人
,

患儿大便后则腹痛

顿时消失
,

表情 即转活泼
。

以后笔者遇此类腹痛患

儿一开始便给予开塞露
,

腹痛均在大便后消失
,

若便

后腹痛仍无缓解则需进一步寻找原因对症处理
。

此

类腹痛发病原因尚不够明确
,

笔者认为可能与小儿

消化系统神经调节不够完善
,

乙状结肠 中残余大便

刺激而引起感应性腹痛有关
,

属
“

粪便致神经性腹

痛
” 。

综上可见
,

开塞露在儿科的应用范围广泛
,

特别

是在小儿急腹症的快速诊断
、

治疗方而
,

方法简便
,

价格低廉
,

无副作用
,

效果迅速
,

不延误进一步的检

查诊断
,

值得在临床推广应用

参考文献

「川 董 美
,

李 永
�

开塞露治疗 婴幼儿腹胀 的临床观察�� 
�

齐价

护理杂志
,

� � ! ∀
,

� �� �
�
� ��

�

【� 」 林建国
�

开塞露用 于小儿肠套叠的早期诊断�� �
�

实川队学杂

志
,

� �� �
,

�� �� �
�
� � �

�

仁� � 文志兀
,

伍建红
�

开塞露通便减轻新 生儿黄疽的临床研究���
�

中华护理杂志
, �� � �

,

�� �� � � � �  
�

「� � 樊玉高
,

张晓慧
�

开塞露治疗小儿尿布性 皮炎 �� 例疗效 观察

� ��
�

中国实用儿科杂志
, ��� �

,

�� �� � � � � ��
�

� � � 孙 石
�

开塞露保留灌肠解除患儿急性尿储 留「� �
�

中华护理

杂志
,

��� � ,

� � �� �
�
� � 

�

仁� 〕 李秋芬
,

宋秋花
�

开塞露灌肠治疗儿童肠痉挛性腹痛 �� 例疗

效观察「��
�

哈尔滨医药
, � � � �

,

一� �� � � � �
�

「� � 卢有坛
�

开塞露可治疗小儿神经性腹痛「��
�

四川庆学
,

�� ,��
,

�� �� �
�
�� �

�

收稿 日期 �

�� ��� 一
�� 

一 ��

红花注射液对肺心病患者血粘度
、

血小板及抗凝纤溶功能的影响

柴振鲁
,

陈筱南�山东省建筑医院
,

山东 济南 �� �� �� �

摘要 目的 �
探讨红花注射液对肺心病患者血粘稠度

、

血小板
、

凝血
、

纤溶的影响
。

方法
�
�� 例 肺心病急发期

患者随机分成两组
。

对照组 �� 例给予常规治疗
,

红花组 �� 例 在常规治 疗基础上加 用红花注射液 �� � � 静

滴
,

每 日 � 次
,

疗程 ���
。

观察病人疗效及治疗前后血粘度
、

最大血小板聚集率 ���盯
一 ��� �

、

血 小板颗粒膜

蛋白 �� �  一 �� � �
、

纤溶酶原 ���� �
、

组织 型纤溶酶原激活物 ���� �的水平 变化
。

与正常对照者相比较
。

结

果 � 对照组总有效率 ��
�

� �
,

显效率 �� �
。

红花组总有效率 �� �
,

显效率 �� �
。

红花组显效率明显高于对

照组 �尸 � �
�

� � �
。

红花组治疗后血粘度
、

血小板指标与治疗前对照明显降低 �尸 � �
�

�� 一 �
�

�� �
,

抗凝
、

纤溶活

性水平明显高于治 疗前 �尸 � �
�

�� 一 �
�

�� �
。。

对照组治疗后较治疗前 ���
、

抗凝血酶 ��� 一 ��� �显著升 高�尸 �

�
�

�� �
,

�� � 差异不显著 �尸 � �
�

��  
。

结论
� 肺心病急发期患者处 于血检前状 态

,

红花注射液对肺心病血检前

状态有明显改善作用
,

对肺心病治疗具有临床价值
。
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红花注射液从菊科植物红花 (Ca
rtha m

u、
ti
nc

to
-

ri us L

.

) 中提取
、

精制而成
,

其有效成分是
:
红花黄色

素
、

红花醒 昔
、

红花素
、

新 红花昔等川
。

该药有抗

凝
、

降低血液粘滞度等药理作用
。

我们选用红 花注

射液治疗肺心病急性发作期患者 30 例
,

观察其治疗

前后血流变学
、

凝血及纤溶功能部分指标血中水平

的变化
,

并同对照组 比较分析
,

以探讨红花注射液对

肺心病血流变学
、

抗凝及纤溶功能的影响
,

为肺心病

血栓前状态的防治
,

提供有效依据
。

1 资料与方法

1
.
1 病例 选择 60 例患者符合 1980 年全国第三

次肺心病专业会议制定的诊断标准
,

排除血栓
、

出血

性疾病
。

原发病均为慢性支气管炎并肺气肿
,

病程

10 一
25 年

,

均因急性呼吸道感染诱发肺心病急性发

作住院
。

采用单盲对照法将患者分为红花注射液治

疗组(红花组)和常规治疗组 (对照组 )
。

红花组 30

例
:男 19 例

,

女 11 例
,

年龄 55
~
72 岁

,

平均 65 岁
。

对照组 30 例
:
男 17 例

,

女 13 例
,

年龄 52
~
74 岁

,

平

均 66
.
5 岁

。

两组间年龄
、

性别
、

病程及病情等均无

显著差异 (p > 0
.
05 )

。

采血前 2 周和治疗期 间
,

两

组患者均未服用其他有抗凝
、

抗血小板或影响血流

变学的药物
。

另外
,

选 30 名在年龄
、

性别与两组患者基本 匹

配的健康体检者作正常组
。

L Z 治疗方法 两组患者均给予吸氧
、

改善通气
、

抗感染
、

止咳祛痰
、

强心利尿等常规治疗
。

红花组在

常规治疗基础 上加用红花注射液(深圳南方制药厂

生产)30 m L
+ 5% 葡萄糖注射液或生理盐水 250 m L

静滴
,

每 日 1次
,

疗程 巧d
。

1

.

3 测定方法 两组患者治疗前后均空腹采静脉

血
,

抗凝
。

用 LB Y
一
6 A 型血液流变仪测定有关 血粘

度指标
,

用 TY
X N 一

91 血液聚集仪 比浊法测定 血小

板聚集率(PA盯
一 M ax )

。

双缩脉 比色法测定纤维蛋

白(Fih )含量
。

放射免疫法测定最大血小板颗粒膜

蛋白(G M P
一
14 0 )

。

纤溶酶原(PLg)活性
、

组织纤溶

酶原激活物(IP A )活性
、

抗凝血酶(AT
一
111 )活性

,

均

采用发色低物法测定
。

两组患者还 同步测定血常

规
,

出
、

凝血时间
,

肝肾功能
,

观察用药前后疗效变化

及不 良反应
。

正常组也同期测定血液流变学等有关

指标
。

1

.

4 统计学处理 数据以
x 士 、

表示
,

组间对照用 t

检验和 Ri di t分析
。

尸 < 0
.
05 有统计学意义

。

2 结果

2
.
1 临床疗效评定川 对 照组 总有效率为 87 %

(52/ 60 )
,

显效率为 30% (18/60 ) :红花组总有效率

为 93 % (56/60 )
,

显效率 60% (36/60 )
。

经 R id it分

析
,

总有效率两组差异无显著意义 (尸 > 。
.
05 )

。

显

效率红花组与对照组 比较
,

有非 常显著意义 (尸 <

0
.
0 1 )

2
.
2 正常组血流变学和血小板功能 结果 见表 1。

治疗前 3 组经 Ri dit 分析
,

两组肺心病患者血流变

学和血小板功能指标明显高于正常组 (尸 < 0
.
0 1 )

。

红花组与对照组无显著差异 (尸 > 0
.
05 )

。

治疗后

两组 自身 比较
,

红 花组 的检查指标明 显低于治疗

前(p < 0
.
01 一

0

.

0 5 )

,

对照组 对比下降不 显著 (尸

> 0
.
0 5 )

。
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表 1 正常组及两组患者治疗前后血流变学
、

血小板功能指标比较(无 土
、
)

正常组 (
n = 30 )

红花组 (
n = 30 ) 对照组(

, ‘ =
3 0 )

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

全血低t]J 粘度(
rnP:, S ) 7

.

9
士
1

.

7 1 4

.

5
士
2

.

8
3 ) 7

.

6
士
2

.

7
2 ) 1 4

.

3
土
6

.

8 1 2

.

8
士
8

.

2

全血高切粘度(m P
as
) 5

.
7 士 0

.

8 6

.

3
士
1

.

9
3 ) 5

.

8
士
0
.
6
2 ) 7

,

5

士
2

.

3 7

.

2
土
1

.

9

I介l浆粘度(m P
a,

) 1

.

5 8
士 ()

.

2 1

.

9 8
士
0

.

4
3 ) 1

.

6 0
士
0

.

2
2 ) 一 9 6 士

0

.

3 1

.

9 2
士
0

.

2

红细胞压积(% ) 0
.
42 士 0 0 3 0 4 7

士
0

.

0 6
, ) 0

.

4 5
士
0

.

0 6
, ) 0

.

4 , 士
0

.

07 0

.
4 8

士
0

.

0 5

F il
、

( 厂L ) 3
.
50 士 0

.

6 0 4

.
7 3

士
2 6 5

3 ) 3

.

5 8
士
0 8 8

’) 4

.

6 8
土
1

.

2 0 4
.

3
士
0

.

9 0

P A g r
一
M 二 (呢 ) 5 2

.
8 士 2 2

.

1 7 8
士 一2一 3) 5 6 土 一5

.
5 2) 7 9 士

1 5

.

2 7 5
士 一2

.
5

G M p 一
1 4 0 (

协解L ) 4 1
.
3 土 1 0

.

2 5 8 8 6
士
1 4

.

6
3 ) 4 2

.

8
士
x l

.

3
2 ) 5 8

.

6
士
1 2

.

8 5 2

.

8
土
1 2

.

6

注
:
治疗前后 比较

,

I
)
尸 < 0

.
05

,

2
)
尸 < 0

.
01

,

其余均 尸 > 0
.
05

,

3
) 与对照组治疗前比较 尸 > 0

.
05

2
.
3 抗凝纤溶功能指标 变化 见表 2

。

两组 患者 tP A 活性虽有升高
,

但 尸 > 0
.
05

。

治疗前血中 PLg
、

tP A

、

A T
一
111 的活性均明显低于正 相关分析

,

治疗前两组患者 PA盯
、

G M P
一 1

40 与

常组(尸 < 0
.
01

一 0
.

05 )

,

治疗后红花组 PLg 、

tP A

、

A T P L g

、

tP
A

、

A T
一

111 呈 负相 关 (
; = 0

.
76 8

,

尸 < 0
.
01 )

,

一
111 的活性均 明显高于治疗前 (尸 < 0

.
01 )

,

对照组 PA gT 、

G M P
一
14 0 与血粘度呈正相关 (

: 二 0
.

51

,

尸 <

治疗前后 比较
,

P L g

、

A T
一

111 升高显著 (尸 < 0
.
05 )

,

0

.

0 5
)

。

表 2 正常组及两组患者治疗前后抗凝
、

纤溶指标比较(
x 士 ,

)

汗三常组(
, ; =

3 0 )

红花组 (n = 30 ) 对照组(n = 30 )

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

Plg(k:
:/I )

即A (k
u/I )

A T 一
111 ( % )

5

.

7
士
1

.

7

0

.

5 2
士
0

.

2 8

1 14
士 】4

4
.
8 士

1

.

5
3 )

0

.

3 4
士
0

.

1 6
3 )

9 1
士
1 8
3 )

5

.

8
士
1

.

2
2 )

0

.

5 3
士
0

.

4 5
2 )

1 1 2
土
1 6
2 )

4

.

8
士
1

.

5

0

.

3 5
士
0
.
1 5

9 2
土
1 8

4

.

9
土
1

.

2
1 )

0

.

4 8
士
0

.

1 2
] )

1 0 2
士
1 5

1 )

注 :治疗前后 比较 l)p
< 0
.
05

,

2
)
尸 < 0

.
01

,

3
) 与对照组治疗前比较 尸 > 0

.

05

2
.
4 副作用 红花组治疗期间未发现出血及其他

不 良反应
。

血常规
,

出
、

凝血时间及肝肾功能治疗前

后未见明显变化
。

3 讨论

3
.
1 肺心病患者因缺氧

、

高碳酸血症
、

血管 内皮细

胞损伤
,

一方面引起继发性红细胞增多
,

红细胞压积

升高
,

血粘稠度增加
。

另一方面刺激血小板活化
,

粘

附和聚集功能增强
,

从而激活凝血反应链
,

纤维蛋白

应激性增高
。

本研究中肺心病患者的各血粘度指标

均显著高于正常组
,

反映红细胞聚集性增强和红细

胞变形能力减退
,

血液呈高粘滞性 〔’
。

P A 叮 反映血

小板聚集功能
、

G M P
一 1 4 0 位于正常血小板 内 a 颗

粒膜上
,

只有血小板活化释放颗粒内容物时 GM P
-

140 才能表达在血小板表面并释放人 血
,

是血小板活

化的敏感指标 〔4 }
。

本研究 中肺心病患者组 G M P
-

140
、

以盯 及 Fih 均明显高于正常组
,

表明肺心病时

血小板处于活化状态
,

血液呈高凝固性 (PA好
、

Fi b

均参加凝血过程 )
。

A T
一
111 是体内重要抗凝物质

,

占机体抗凝活性的 50 %
,

它不仅可使凝血酶失活
,

同

时还可抑制多种凝血 因子
,

其活性降低
,

易发生 血

栓
。

tP A

、

Pl

」

g 是纤溶系统重要组成部分
,

tP A 由血管

内皮细胞合成
,

对纤维蛋白有很强的结合力
,

激活纤

溶酶原
,

溶解血栓
。

P L g 由肝脏合成
,

经 tP A 激活
,

催

化纤维蛋 白原水解
,

二者在预防血栓形成中有重要

生理作用
。

本研究肺心病患者 PLg
、

tP A

、

A T

一
111 活

性均明显低于正常组
,

表明患者血液呈低纤溶
、

高凝

状态
。

因而在肺心病急性发作期因患者血呈高粘
、

高凝
、

低纤溶 的血栓前状态
,

进一 步增加肺循环 阻

力
,

加重肺动脉高压
,

易发生顽固性呼吸循环功能衰

竭
。

因此对肺心病患者仅给予抗感染
、

吸氧
、

平喘等

常规治疗是不能纠正血液高凝状态
,

而采用红花注

射液改善肺心病患者血栓前状态能有效提高治疗效

果
,

降低病死率
。

3

.

2 本研究资料表明
:
红花注射液能有效降低血粘

度
、

红细胞压积
、

纤维蛋 白原含量和血小板聚集率
,

G M P
一 1

40 表明该药有改善血流变特性
,

降低血粘稠

度
,

抑制血小板活化等作用
,

对以血小板高反应为主

的高凝
、

血栓形成状态是有治疗作用 的
。

红花组治

疗后肺心病患者的 PL g
、

tP A

、

A T
一
111 活性水平明显

上升
,

提示红花注射液也能保护血管内皮细胞
,

促进

tP A 的产生
、

A T
一
l 的合成

,

改善肺心病患者的低纤

溶状态
,

有利于防止血栓形成
。

本研究表明红花注射液能明显改善肺心病急性

发作患者血栓前状态
,

治疗效果也优于常规治疗对

照组
,

是安全
、

疗效好的中药制剂
,

对肺心病治疗具

有临床应用价值
。
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激素替代疗法及其安全性

杨泉海
,

王 霞(首都医科大学附属北京佑安医院
,

北京 10 00 54)

摘要 目的
:绝经妇女广泛使 用激素替代疗法( 1

1()rm one re plaeem ent therapy
,

H R T
)

,

在学术界始终存在争议
,

其安全性令人担忧
。

方法 :检索20 00 年 一
20 02 年文献

,

综述评价
、

结果
:
绝经妇女使用激素治疗是必 须 的

,

关键是如何安全
、

合理
、

规范使 用 H R T 剂量
,

权衡 H R T 利与弊
。

结论
:H RT 引起绝经妇女的副 作用与 医生

、

患者错误地使用有很大关 系
,

H R T 防止心 血管疾
_
病

、

预防骨质疏松及对其它 器官系统 的益处相比
,

利 大 于

弊
、

关键词 绝经 ;激素替代疗法 ;雌激素
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K E Y W O R D S m enopause :horm one replaeefnent theraPy ;estrogens

当妇女步人更年期时
,

由于卵巢功能衰退
,

雌激

素和孕激素都会减少
,

引发一 系列症状
。

早期为月

经不规则
、

闭经
、

阴道
一

f 涩以及潮热
、

出汗
、

心悸
、

血

压波动等血管舒缩功能失调症状 ;晚期出现女性激

素调控影响靶器官的症状
,

如心绞痛
、

冠心病及皮肤

于燥疹痒
、

色素沉着
、

老年性阴道炎
、

尿道炎
、

骨质疏

松等
。

广泛使用的治疗女性更年期综合征 的 H R T

给药方法有两种
:即补充雌激素和雌

、

孕激素联合给

药法
,

前者适合那些切除子宫的更年期妇女
,

后者适

用于子宫内膜需要保护者
。

根据雌
、

孕激素联合方

式不同
,

又可分周期用药和连续用药
。

前者指在雌

作者简介
:
杨泉海 ( 1966

一
)

,

男 〔汉 族 )
,

副主任药师
, ’

l’e ]:〔021 )

63292211 一
2 5 4 2

、

激素用药基础上
,

周期性加用孕激素 10 一
14 天 ;后

者采用小剂量雌
、

孕激素连续用药
。

发达国家有近 30 % 的绝经期妇女使用 H R T
,

不

仅可缓解停经后人体出现的各种生理症状
,

还对神

经系统有保护作用
,

对结肠
、

皮肤
、

牙齿
、

眼等全身器

官系统均有益处
,

而且相应延长妇女的性生活时间

及提高老年妇女的生活质量
,

故 H RT 在发达国家使

用尤为广泛
。

据统计{
’) ,

2 0 0 0 年 H R T 类的代表药

pre m 盯in (共扼雌激素)已位列美国 100 位畅销药排

名榜的第 16 位
,

销售金额为 11
.
47 亿美元

。

处方量

仅次于他汀类降脂药阿伐他汀位居第二位
)
在今后

10 年的 H R T 药物市场年增长率将达 26 %
,

分析专

家预测
,

2
00

8 年西方主要 国家 H RT 药物市场销售


