
青霉素和氯霉素同效
。

� � � 红 霉素类 红霉素可代替青霉

素作为首选药物用以治疗孕期淋症或梅毒
。

除无味红霉素外
,

余者相对无毒
。

无味红霉

素在孕期内使用曾发生临床症状不显的逆转

肝毒性
。

如能使尿液充分碱化
,

红霉素也可用

作妊娠期尿路感染的优良代替药物
。

红霉素

硷及其盐类在孕妇胃肠道吸收并不恒定
,

它

的胎盘转运也无法预言
。

孕期用药后
,

母体

及胎儿的药物浓度皆属偏低
,

而且也随个体

而异
。

基于这种原因
,

建议母体应用红霉素

治疗梅毒者
,

其新生儿则应注用青霉素
。

� � � 氛霉素 本品特别适用于治

疗厌氧菌感染
,

不过氯霉素可引起药源性再

生障碍性贫血
,

故任何时候应用木品必须密

切监测血象
。

新生儿应用氯霉素会发生
“
灰

婴综合症
” ,

, 这一毒性据信与剂量及新生儿

酶系统尚未相当成熟有关
。

�� � � � 等人发现本药在孕 妇 体内的血

清浓度与未怀孕者无何不同
。

而且胎盘转运

也有报道
,

胎儿血药浓度为母体的 ��  � 。�
。

鉴于氯霉素对新生儿特别是早产儿 具 有 毒

性
,

一旦胎儿获得生机
,

宜择合适的抗生素

取代而不用氯霉素
。

� � � 林可霉素 林可霉素对许多

需氧的革兰氏阳性球菌有特效
,

对脆弱杆菌

及其他厌氧菌感染也有极好的疗效
。

应用本

品最大缺点为常伴有腹泻
,

高达治疗病人的

�� �
。

其中半数是由于肠内菌丛失调而继发

腹泻
,

其余半数则是由于患假膜性小肠结肠

炎
。

该 肠炎可致命
,

故一旦发现腹泻
,

必须

迅速诊断并立即停药
。

由于这 一 严 重副作

用
,

故本药应严格控制
,

只限于治疗临产时

认为是由于厌氧菌所致的产科感染才用
。

二�

木品在孕妇体内的血清浓度与未怀孕妇

女相等
,

而药物血清半寿期在孕妇较短
。

本

品容易通过胎盘转运
,

胎儿组织可达适当的

水平
。

不过动物实验表明
,

本品用以治疗妊

娠梅毒不及青霉素有效
。

�� � 甲峭哒吐 �灭滴灵 � 妇产

科用以治疗阴道滴虫及产后子宫内膜炎
。

美

国自本品供应以来对孕期 使 用 一 直存在争

论
。

实验室研究表明
,

大剂量长期使用
,

在

小白鼠患肺腺瘤和大白鼠患乳房癌
、

肝癌的

发生率都有增长
,

与动物致癌相关连的� �
� �

氏试验表明
,

本品可致细菌 突 变
。

因 此 如

在孕期内应用
,

可能会有胎盘转运致癌的潜

在危险
。

但从许多前 瞻 性 和 回顾性研究表

明
,

无论母亲怀孕早期或后 期施用本品
,

其

新生儿中发生先天性缺陷的事件并无明显增

加
。

当然要搞清楚本品潜在不良反应的一切

疑问
,

尚需进一步做好更多数量病人的对照

试验
。

在未取得最终结论前
,

除非绝对必需
,

本品妊娠期内避免使用为宜
。

抗生素在妊娠期内是广泛使用的
。

由于

孕妇特别容易患阴道酵母菌感染
,

故在治疗

期间
,

建议宜应用抗真菌药物
,

以事预防
。

�参考文献�� 篇
,

略�
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,尸全
,

人

维 生 素 � 的 大 量 摄 取

岩尾裕之 �日本
,

营养指导研究所所长�

编者按
�

维生素 �缺乏症是人类已知的最古老疾病之一
,

这在 �� 世纪就有明确的记载
。

虽说应用水果
、

果汁和

蔬菜预防坏血病在几百年前就已知道
,

但真正的进展和理解却是最近的事
。

从其活性物质分离以来
,

也不

过�� 多年
,

然后迅速完成了结构验证和实验室合成
,

及至� � !年才有第一批 �� 公斤的工业产品
。

为了满足



需要
,

今天的生产水平已经达到每年以多少万吨计
。

尽管这样
,

有关维生素�的作用还留下许多问题有待解决
,

它仍然是个
“

生物之迷
”

是个广泛争辩及

科学论战的源泉
。

本文的介绍是希望引起重视
,

进一步研究探讨
,

使其更加合理而有效应用于疾病的预防

和治疗
。

砂
月门卜

玄

声

一
、

前言

今春鲍 林 �� �� � � �
�

� � � �� � � 来 到

日本演讲了大量服用维生素� 可不患感冒和

癌的问题
。

由于他两次获得诺贝尔奖金
,

所

以一些喜欢药物的人忽然服起 维 生 素 � 来

了
,

而且还把它看作是健康食品及营养补助

品了
。

鲍林的名字凡学过化学的人都会想起化

学键
。

� �  !年
,

他曾因这一 化学键和分子构

造理论
,

获得了诺贝尔化学奖金
。

� �  �年在

禁止核试验运动中
,

又获得 了诺贝尔和平奖

金
。

东方对他的业绩评价也很高
,

他曾接受

了国际列宁和平奖金 �相当于诺贝尔奖金�

以及罗莫诺索夫奖金 �相当于诺贝尔化学奖

金 �
。

因为是这样的一位世界性学者 �可和本

世纪最大的科学家爱因斯坦 比美�
,

所以连

健康杂志一类周刊上都大写特写
,

掀起了大

量摄取维生素 �的热潮
。

鲍林来日本曾讲述维生素� 的用途和功

能
,
其要点是

� “平时大量摄取维生素 �
,

就能预防
‘

感冒
’

和
‘

癌
,

等各种疾病
” ,

“
大量投予维生素� 有助于这 些 疾 病 的治

疗
” 。

女

二
、

防治疾病实验

当前
,

感冒和癌是如何 引起的尚不太清

楚
。

对这种疑难病症
,

现代医学对能否给以

最简单的又预防又治疗的问题尚无法解决
。

� � � �年
,

鲍林写了 《维生素� 和感冒》

这样一般性的科学书
,

接着 �� � �年
,

又出版

了 《维生素� 和感冒
、

流行性感冒》一书
。

这是通俗易懂的科学书
,

多数人阅读过
。

关于
“
癌

” ,
� � � �年他写了 《癌和维生

素� 》
。

这样鲍林在一般性的科学书刊中叙

述了他的意见
,

而其他医学科学家接着也将

实验结果刊于专门杂志
。

鲍林式维生素 �大量疗法
,

称作分子矫

正 医学
,

那就是指
� “

为了身体活动或生存

下去
,

要以必需的生物体物质 �意味着营养

素 � 增进健康
,

进而达到治疗疾病的医学
” 。

为此 目的
,

一般认为维生素 �具有特殊的功

能
,

开始主张大量服用
。

“
感冒

”
是通过多种的病毒感染而引起

的
,

但是还没有制造出能直接消灭引起感冒

的病毒的药品
。

鲍林认为维生素 �对流行性

感冒病毒有直接活性
,

并减弱其活动
”
故有

“
降低病毒活性作用

” 之说
。

引用 � � � �年哥伦比亚大学的尤恩格布尔

特的报告可做为论据
。

就是大量服用维生素

�
,

可消除脊髓灰质炎病毒活性
,

并经预防

猴子发生麻痹症而接种脊髓灰质炎病毒实验

所证明
。

其后
,

尤恩格布尔特及同事又推广

到有关疤疹病毒
、

牛痘病毒
、

细菌病毒
、

流

行性感冒� 病毒
、

狂犬病病毒
、

口蹄疫病毒
、

烟草花叶病病毒的研究
,

报 告 都 有 灭活作

用
。

此外
,

村田晃 �现为佐贺大学教授� 等

进行了维生素� 对各种细菌病毒消除感染力

的研究
。

认为每 � �� � �血液中有 � � � 维生素

� 的浓度就会发生效果
。

在血液中形成这样

浓度必需 口服大量的维生素�
。

如作静脉注

射维持该浓度时
,

要用维生素钠盐数克才能

使血中浓度高
,

灭活速度快
。

因此
,

��  ��

分钟以内要消除�� �以上的病毒活性
,

一般

成年人应静脉注射 �� 克维生素� 钠盐
。

关于这一作用的机理
,

村 田等认为产生

病毒的灭活作用除维生素� 之外
,

必需存在

一 � � 一



游离氧
。

或许是维生素� 能将氧分子还原为

自由基
,

这样可攻击病毒的核酸
。

其后在各种人员中进行了大量服用维生

素� 对小儿麻痹
、

肝炎及其他病毒性疾患预

防和治疗的研究
,

多数报告是有效果的
,

但

也有些报告无效
。

关于维生素 � 对 流行性 感 冒预防的效

果
,
很多人也进行了流行病学研究

,

但是意

见不一
。

流行性感冒往往引起肺炎
,

对此细菌性

感染症
,

大量服用维生素 �也有效果
。

那是

因为维生素� 没有杀菌而有抑制细菌增殖作

用 , 有对细菌毒素或毒物的解毒作用以及有

调节维持噬菌作用
。

一般认为无毒无害
,

对

患者即使大量给药
,

能够充分发挥效果
,

不

致发生危险
。

酸的特殊氨基酸
。

这种胶原氨基酸在排列上

的特点是每三个中出现一个甘氨酸
。

维生素�是胶原多肤链基化所必需 的因

素之一
,

缺乏维生素 �可导致各种结 缔组织

胶原合成的障碍
。

第二
,

维生素�增强防御能力
�

维 生素

� 可以增强担负机体防御功能的白血球和巨

噬细胞等的吞噬功能
。

还可促进淋巴细胞的

新生
。

进而可促进抗体的产生
,

提高补体的

活性
。

第三
、

增强 “干扰素
”
作用

� 维生素 �

能提高干扰素的效能从而使细胞对病毒的抵

抗作用增强
。

、沟卜

四
、

临床效果
飞

三
、

增强机体防御机构

鲍林认为除对这些病毒有 直 接 作用以

外
,

还提出了增强机体防 御 机 构 的三个问

题
�

第一
、

生成胶原
�
胶原蛋白质相当人体

总蛋臼质的�� �的量
,

起着使细胞与细胞紧

密结合的功能
。

鲍林认为如果能大量生成起

着这种细胞间胶粘剂作用的胶原
,

就能防止

病毒向细胞内侵入和移动
。 “

感冒
”
症状一

般为头痛
、

发烧
,

然后出现消化道的腹泻症

状
、

肌肉疼痛等现象
,

这是因为
“
感冒

”
病

毒破坏了组织细胞而向机体扩 散 引 起 的症

状
。

因此
,

如大量给予维生素 �
,

可能促进

这些组织细胞尽快恢复和再生
,

如能经常大

量服用则能使组织细胞壁变厚加固
,

阻止病

毒侵入
。

胶原蛋白质
,

从前称为胶质
。

从字面上

就知道它的性质
,

是张力非常强的纤维状蛋

白质
,

在人体内成为皮肤
、

骨骼
、

肌健
、

软

骨
、

牙齿等主要纤维成分
。

作为构成胶原的

氨基酸
,

含有异常多的甘氨酸和脯氨酸
,

也

含有其他蛋 自质不常见的经脯氨酸
、

握赖氨

关于维生素� 与癌症的关系及其在预防

和治疗上的大量给药的临床病 例
,

略 述 如

下
�

�
、

� � � �年 �� 月
,

晚期癌患者投予 � 日

� ��
,

延长寿命日数是
“不给药组 � �� 人 � ��

天
” , “

给药组 �� �人 � �� �天
,

延长寿命效

果为 �
�

�倍
。

主诉晚期癌症特有的 痛 苦次数

减少
,

也改善了一般症状
。

�
、

� � � �年 � 月
,

晚期癌患者投予 � 日

� ��
,

延长寿命日数是
“
不给药组 � �� 人 � ��

天
” , “给药组 �� �人 � � �� 天

” ,

延长寿命

效果为了
�

�倍
。

不给药组 � 年以内大部死亡
,

给药组 �� �存活 � 年以上
。

�
、

� � � �年 � 月
,

晚 期 癌 患 者给药量

是
“
小量组 �� 人 � 日 � � 以下 ” , “

大 量组

� �人 � � � � � ”
,

生存 日数小量组 �� 天
,

大

量组 ��� 天
,

延长寿命效果为 �
�

�倍
。

小量组

� � �天以内全部死亡
,

大量组 �� �存活� �� 天

以上
。

气

五
、

结束语

当然
,

这种效果有的报道认为不
一

可能
。

鲍林却认为大量给与维生素 �
,

可以提高自

然免疫机制的作用
,

通过胶原的生成
,

可能

协

一 � � 一



璧

将癌细胞封闭在荚膜里
。

另维生素� 能够阻止亚硝胺的生成而产

生预防效果
。

此外
,

维生素 � 经实验证明有

恢复紧张和疲劳等效果
。

但是
,

另一方面过多摄取维生素�
,

据

说能产生肾结石
,

还能引起腹泻
,

所以也有

反对大量摄取的意见
。

关于产生结石的问题
,

我在国立营养研

究所工作当中
,

多次通过动物进行草酸生成

结石的实验
,

发现产生结石 的 条件 各式各

样
,

但即使投予大量维生素�
,

也难以产生

结石
。

一般认为大量给药可引起腹泻
。

机体通

常可产生习惯性
,

若由小量逐渐加大到 � 日

�叱则可适应
。

作为人体营养物质的维生素� 所需要的

量
,

成年人 � 日为�� � �即可
。

如作 为 药物

治疗一定疾病所需要的量
,

这必须经过医师

确定
。

至于作为辅助食品 � 日摄取数�
,

无疑

是有待深入研讨的
。

〔《化学与药学教室》第 �� 号
,

��
,

� � � � �日文 � 〕

陈策节译 张紫洞校

考 戒烟用尼古丁口香糖

�
�

�
。

� � � �  �� � �

今天在西方国家
,

吸烟为造成早期死亡和慢性丧失工作能力的可预防的最大原因
。

在英格兰 和威尔士

由于吸烟导致每年 �� 。
,

�� �多人过早死亡
,

损失��
, � � �

,

� �。多个工作日, 而且在 � �  !年卫生部为 了 治疗吸

烟导致的疾病估计用去�� �百万英磅的经费
。

在英国吸烟是全部死亡人数的�� � 的直接原因
。

香烟 烟尘吸

进肺部能引起肺癌 �或其他器官肿瘤�
、

呼吸系统疾病象慢性气管炎
、

肺气肿以及心血管疾病如冠 心病和

末稍血管疾病
。

香烟烟尘中据信可引起疾病的物质是焦油 �引起癌症�
、

刺激性气体和微粒物质 �引起呼吸道

疾病� 及一氧化碳 �引起心血管疾病�
。

烟草生物碱尼古丁也影响心血管系统
,

并且也可引起心血管疾病
。

户

戒 断 症 状

大多数吸烟者都吸进尼古丁
,

而在 � 秒钟内随吸入的烟尘尼古丁进入脑内
。

当吸烟者试图戒烟时
,

他们

常感有尼古丁戒断症状
,

例如兴奋
、

焦虑
、

注意力难集中或眩晕
。

无疑吸烟是一种最强烈的药物依赖
,

每

吸一 口烟都产生一种尼古丁
“

快感
”

而为吸烟者所尽情享受
。

于是一个每天�� 支的吸烟者 每年将 会吸 进

� 。
,
。。。次尼古丁毒品

,

这种频频增强而造成的依赖性或成瘾性是不足奇怪的
。

� ��� 年美国精神病学会将烟草依赖性作为
“

物质滥用病
”
划分在精神病类中

。

烟 草 戒 断症状也列 为
“

器质性精神病
” 。

烟草依赖性作为精神病与其他药物成瘾性同等看待早已成为法定的 事实
,

因 为海洛

因
、

酒精及烟草的成瘾具有极为类似的复发型式
。

烟草中的药理增强物质就是尼古丁
。

戒烟研究的药理方法也是集中于尼古丁和相关生物碱山梗菜碱
。

吸香烟不单纯是生活方式的问题
,

而它是需要医学治疗的一种疾病
。

女

理论基础和药物动力学

渴望吸烟是由混合因素所形成和增强的
,

其中有些因素是精神社会的性质 �习惯
、

味道
、

嗅气
、

口腔

满足�
,

而其他则属药理的性质 �对尼古丁的依赖�
。

一种戒烟的成功方案必须攻破这两大类因素
。

当口嚼
“
尼古乐停

” ��  ! � � � � � � �� 时
,

即缓慢释放尼古丁经口腔粘膜而吸收
�

由此 口香 糖获 得的

·

关国生产的一种含有尼占丁的 「�香秘 �� � � � �� � � � �
,

川川�于川�戒烟一一校者八

一 � � 一


