
栓塞以及心肌缺血等
。

因此
,

人们正在寻找

其它降低肇丸酮浓度的方法
。

酮康哩为一咪哩衍生物
,

口服后对抗人

体内各种致病的霉菌有活性
。

它是一种强力

的辜丸和肾上腺类固醇合成的抑制剂
。

严重

霉菌感染病的患者由于服用酮康哩大剂量和

频繁给药
,

可全天抑制肇丸酮的浓度
。

因此

在治疗前列腺癌方面
,

酮康 哇似乎会发生效

用
,

其优点超过现用的降低肾上腺雄激素的

治疗
。

作者首次的病例报告表明
,

酮康哩对

晚期的前列腺癌不论在主观上还是客观上都

是有益的
。

本研究的设计即用来证实大剂量酮康哩

对过去未治疗的 � 一 � 期前列腺 癌 患 者 的

疗效
。

酮康哩是通过阻滞 各种 �一� �� 酶系统而

抑制皋丸和肾上腺类固醇的合成
。

目前公认

的治疗霉菌病的剂量 �每 日 剂 量 � �� 一� ��

� � �
,

对 抗类固醇作用在临床 上是次要的
。

但是用大剂量并屡次给药
,

酮康哩则可抑制

皋丸酮浓度
,

并导致精子缺乏
。

作者研究每

� 小时给予� �� � � 酮康哇
,

可持久地降 低前

列腺癌病人肇丸酮和肾上腺雄激素浓度
, 在

� �小时以 内
,

肇丸酮浓度降低至无肇者水平

�� � � � �� � ��
。

有些病人后来发现肇丸

酮浓度有中度的升高
,

但 一 般 仍 保 留 在

�
�

�� � �� � �以下
。

初步分析说 明
,

架 丸 酮

浓度的轻微升高是黄体化激素调节的结果
。

酮康哩的临床疗效是令人鼓舞的
。

在治

疗六个月后
,

�� 名病人得到缓解
。

其副作用

是有限的
,

但对某些病人服用这样剂量的酮

康哩
,

可能需要补充类固醇
。

进一步研究要

阐明哪些前列腺癌患者服用酮康哩将会获得

最大的疗效
。

本品对许多患者特别是伴有心
、

脏病者作为单独治疗是有效的
。

酮康哩与促

性腺激素释放激素促进剂联合使用也是有益

的
,

这有助于防止拿丸酮浓度的暂时升高并

减少肾上腺雄激素的产生
。

� � � � � � � � � ��柳叶 刀》
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米 义 兴

文摘

阿 司 匹 林 对小 儿 的 毒 性

据报道阿司匹林是引起小儿药物中毒的主要原

因之一
。

一般来说
,

幼儿偶然服了药片是容易辩认

的
,

象阿司 匹林就是其中之一 � 它是广泛使用的药

物
,

可以想到它比大多数别的药物更有较多的偶然

机会接融到
。

此外由于该药容易购到
,

家长们不可

能把它作为处方药物那样危险去看待
。

因此
,

对于

药师们来说
,

提醒家长们把药品放在孩子们够不到

的地方
,

即使经常重复亦不过分
。

不过另方面尚有小儿的阿司 匹林超量问题
,

这

是治疗上的应用不当
。

一般来讲
,

小儿对阿司 匹林

及水扬酸盐类的代谢 比成人慢
,

如果 不严格遵守剂

量方案
,

则很易达到中毒的血药浓度
。

对两所医院� 年来住院病人诊断为水扬酸盐中

毒的病例作了回顾性的分析
,

病例分为 �� � 急 性

组 �单次服药� 或 �� � 慢性组 �为治疗而反复用

药 �
,

发现有�� �是属于 �� � 组
。

两组的平均 年

龄为 � 岁
。

两组病人的水扬酸盐血浓度基本相同
,

平均值

急性组为�
�

�� � � � � �
,

慢性 组 为。
�

�� � � � � �
。

�� � 组中儿童给予阿司 匹林平均为 � 天
。

证明中毒症状如过度换气
、

脱水和严重的症状

在慢性组发生较多
,

其相对危险性分别比急性组大
�
�
�

、
� 和 � 倍

。

也就是说
,

即使两组血药浓度基本相同
,

但是

那些由家长们出于好心有意给予阿司 匹林治疗孩子

们反而比偶然吞服药片的孩子们受害更重
。

酸中毒的发生率慢性组高于急性组
,

这表明
,

慢性组儿童的血中水扬酸盐浓度是较高的
。

评论
�

本研究再一次强调
,

药师提醒儿童们的

家长和保护人
,

严格地遵守阿司匹林的推荐剂量是

非常必要的
。

〔� �� 《澳大利亚药学杂志 》
,

�� �� � ��
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