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合理药物治疗
·

几 种 常 用 药 物 的 新 用 途

�
�

�东省充州县人民医院 曲 申宁 苗兴旺

本文介绍阿扑吗啡
、

活性炭
、

氯苯氨丁

酸
,

环抱霉素
,
�

�

受体阻断剂 �西咪替丁
、

雷

尼替丁 � � 种药物的新用途
,

以供临床用药

参考
。

阿扑吗啡 �� � � � � � � �� �� � �

阿扑吗啡一般用于中毒及不能施行洗胃

术病人的催吐
,

近年来临床试用于改善帕金

森病的运动障碍及威尔逊氏病中多巴胺敏感

性诚验
。

�
�

帕金森病

� � � � � � ‘� 报道采用间歇皮下注射阿 扑

吗啡治疗 � 例帕金森病达 � 个月的患者
,

所

有病人用左旋 多巴无效
,

在第一次皮下注射

阿扑吗啡
,

剂 量 为�
�

�一 � � �
。

� �
一

��� ��

后
,

病人的不稳定期均得 以纠正
,

药效可持

续 �
�

�一 �
�

� �
。

每天的不稳定期从�
�

�� 下降

至 �
�

� �
。

另一患者在使用阿扑吗啡前足部严

重疼痛和有张力障碍
,

皮下注射 �
�

�� �阿扑

吗啡后
,

不稳定期的张力障碍明显改善
,

临床

结果与用左旋 多巴相同
。

�� � � �� �报道 皮 下

注射阿扑吗啡用于治疗 ���� 金森氏病 “间断 ”

障碍病人
。

并提出与左旋多巴的周期性用药

合用时才能达到最佳效果
。

�
�

威尔逊 氏病中多巴胺敏感性试验

� �
�� � � �等 � � � 报道阿扑吗啡试用 于 威

尔逊氏病患者神经病学特征 �包括 张 力 障

碍
、

震颤和运动徐缓� 的反应性
。

� 例威尔

逊氏病患者在有规律的间隔皮下注射阿扑吗

啡 �开始用量 � � �
,

间隔 � �后增加 � � � �

作为多巴胺敏感性试验
,

可以帮助识别口 服

抗震颤麻痹药能产生有益作用的患者
。

活性炭 �� � � �� � � � � � � � �

活性炭为一有效的非特异性吸附剂
,

近

年来广泛用于药物中毒解救
,

另外还可用于

治疗血胆固醇过高症
。

自� �  �年 �
� � � � � � � 等发现活性炭 有降

低血 清 胆固醇 �� � � 的作用以后
。

� � � �

� � � � � 等 �‘� 对 � 例高胆固醇血症 �� � � � 采

用普通活性炭治疗并对其疗效进行评价
。

口

服活性 炭 � � � 次
, ���
,

共 � � �
。

结 果总 胆

固醇 �� � � 从平 均基础值的 �
�

� � 降
‘

至 �
�

此

� � �� � � �一 � � � �
,

低密度脂蛋白胆固 醇

�� � �一� � � 从 �
�

邺降至 �
�

�� � � �� � � �一

坦 � �
。

停 药 �
一

� � 后
,

这两项值 回复 至治

疗前的基础水平
。

治疗期高密度脂蛋白胆固

醇 �� � � 一 � � � 从 �
�

�退升到 �
�

�� � � �� � �

� � � � �
,
� � � � � � � 比率从 �

�

� � 升 到

�
�

� �
。

血清甘油三酷 �� � � 和平均体重 无

明显改变
。

玉工。 � 岛 � � � 等 �‘� 在原发性高血脂

症病人中进行随机双盲对照试验
,

活性炭组

接受 � � � � �
,

在 ��� �后 活性炭增加�� � , 结

果活性炭治疗组平均血 浆� � 有效的 减 少
。

中野尚美 �� � 报道�
� � �等在血清� � 水平超过

� � � � � � �� 的 � 例病人中进 行 了 超 活 性 炭

�� � � �次
,
� ��� 和消胆 胺 脂 � � � � 次
,

�� � � 的作用对 比
,

每例病人 均经 � � � 治

疗
。

结果血清� �他忽活性炭组和消胆胺 组

分别下降了 �� �和拓 �
,

两组� �  一 � � 值

无差别
,

血清� � 水平均增 加了��  
。

该 作

者指出普通活性炭与超活性炭吸附效果无明

显差异
。

其机制可能是在肠内结合胆酸
,

并通过
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胆酸的丧失阻止� � 吸收
,

也可能依赖 于 直

接吸附外周性� �或吸附饮食巾的� �
,

井干

扰� � 的肠肝循环
。

活
�

比炭用于� � �无明 显

副作用
,

在降低� �和 � � �一�� 同时
,

增加

� � �一� �
,

在价格和安全性方面比其他降

血脂药 占优势
。

氯笨氨� 酸 �� �� ��� � � 巴氯芬�

巴氯芬一般作为解痉药应用
,

其主要作

用部位在脊髓
。

担 近年来报道用于治疗脑损

害引起的�曼�生顽固性痉挛和顽 固性呢逆
。

�
。

大脑 皮层性顽 固性痉孪

� � �� � �  �等 �� �报道 � 例严重脑损 害后

患脑水肿和血
�

肿的患者
,

该患 者 有
� � �� � �

综合症的所有特征
。

因口 服巴氯芬无效
,

改

用鞘内注射巴氯芬 �在早 晨同一时间给予增

大试验剂量的巴 氛 芬 � , � � , � � , �� 和 � ”

件� �
,

有效地控制痉挛并增强肌肉正 常 弹

性
。

鞘内注射 巴氛芬成功的治疗大脑性痉挛

已有报道
, �例患持续

一

长期缺氧�� ��  �综合

症 的 � 岁儿童
,

其在臂和腿显示典型的抗引

力型痉挛
,

鞘内注射巴 氯 芬 � �协�有 效 的缓

解大脑性痉孪
。

�
、

�� �� 等 〔� �报 道 �〕例患 大

脑皮层性痉挛 的儿童使用鞘内注射 巴氯芬
,

在 �。例有效患者中每 日需 ��
一

� � � 件� 巴氯 芬
。

所有病人痉孪减轻
,

难治性发作的女孩 � 例

自从开始鞘内注射 巴氯芬后不再需要服抗惊

厥药
。

作者 指出可使用更高剂量的鞘内注射

巴氯芬 �直到 � � � 件� �
,

在拉制大恼皮层 性痉

票方而巴氯芬是有淤 在 价 值 的
。

鞘内注射

巴氯芬
,

齐吐量与疗效有明显的依存性
。

汰
�

治厅 顽 国性呢逆

� ��  � 。

吻 采用巴氧芬治疗两例 病 程较
·

肉钧呢逆病 气取得了持久的良好效果
。

� 例

有顽固性呢逆史 � 年的病 人
,

服用其他药物

无效后改川 口 服巴氧芬
,

按每 垅小 时 �� � �

治疗
。

另 � 例顽 �少比特发性犯逆病史 �� 年
,

采用多种药物无效后改用 口服巴氯芬
,

每 �

小时 ��  引台疗
。

症 状均缓解
。

� �� �� �等

报道 � 例采川 巴氛芬成功地控制了顽固性呢

逆
, � 例在采用腹膜透析期间
,

出现顽固性

扼逆且服用其他药物无效后改用 口 服 巴 氯

芬
,

�� � � �次
,
� 沮

。

另 住例在采用规 律 性

血透析治疗时出现顽固性呢逆
,

服 用 巴 氯

芬
, � � � �次
,
� 记
,

取得 良好效果
。

� � � ��

等报道 � 例�� 岁有呢逆家族史的男性患者
,

从� �岁开始患顽固性呢逆
,

在其他药物无效

的情况下改用口服巴氯芬
,

�� � � � 次
,
� ��
,

� 个月后即有效地拄制呢逆复发
。

环抱婴素 �� �� �� � � � � �� �

环袍霉素是器官移植的新型免 疫 抑 制

剂
。

临床上主要用于心脏
、

肝脏
、

肾脏和骨

髓移植术后可能出现的排斥反应
。

近年来国

外用于治疗各型肠 炎取得较好疗效
。

� � � � � 等 �“� 报道 � 例直肠结肠炎 患 者

经柳氮磺胺 毗陡 �� � ��� 和强的松治疗 无

效
,

手术治疗也无法进行
,

后用每天 � � � � �
� � 环抱霉素治疗
, � 个月后恢复正常
,

随后

每天� � � �
� �维 持治疗
,

症状被控制
。

� � �
�

�
�� 等

、 ‘。�报道 � 例病变厂泛的节段性 回肠

炎病人因强的松引起严重精神 症 状
,

且 用

� � � �治疗无效后改用环抱素
,

第 � 个月 每

天 �� � � � �  , 第 2 个月每天 s m 幻 kg
,

收到

了显著疗效
。

据报道 (
’ ‘

)
j5 例活动性节段性

回肠炎患者 给予环抱霉素
,

每天Zom g/k g
,

玖d
,

共 6 W k
。

除 5 例因副作用 等原 因 退

出治疗外
,

另外 功例 4 W K 后临床 症 状 改

善持续16 W k
。

该报道同时又对 11 例慢性 活

动性对抗治疗节段性回肠炎患者
,

经 3 个月

环抱霉素治疗后
,
8 例有改善
,

有效率为70%
。

D
r
y

ns
k o v

等采用环 抱霉素灌肠剂治疗难 治

性溃疡性结肠炎
,

每晚保留灌}Jk (剂量相当

于7O Kg的患者每 天3
.
sm g/k g )
,

用 药 2

W K 和
_
!连 W K 后
,
8 例患者 巾有 6 例临床 症

状和乙状结肠镜检查均显示改善
,

其中 2 例

症状完全缓解
,
2 例明显改善
,

其余 2 例有

轻微改善
。

随访中有 3 例病人乙状结肠镜检

查和临床症状持续改善
。

总之
,

对其他方法无效的患者
,

环抱霉
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素确是一种有希望的药物
。

由于环抱素有肾

毒性危险
,

必须采用低剂量给药
。

H

Z

受体阻滞荆 (西米替 T C 1m
etid sne ,

雷尼替丁 R
a n itid in e)

H :受体阻断剂 (西米替丁
、

雷尼 替丁 )

现广泛用于治疗消化 性 溃 疡
,

有报道可广

泛用于各型肠炎
,

其效果优于S A S P药 物
。

俞氏曾报道用西米替丁治疗15 例慢性肠

炎
,

用药后患者一般在 7 d左右大便成形 (短

者 3 一 4 d)
,

大便次数明显减少
,

多数 患

者大便转为每天一次
。

王氏 (
“
) 报道 对巧 例

慢性结肠炎患者采用西米替丁治疗
,

每天 1

g ( 5片)
,

早
、

午
、

晚餐 J台各)1及1片
,

睡后

再加服 2 片
。

待病情明显好转并 稳 定 2 个

月 左 右 后
,

再 服 维 持 量 (每晚服 2 片
,

白天停药) 1 一 2个 月或更长时间
。

结果患

者一般在 7 d左右大便成形 (短者 3 一 4 d)
。

大便次数明显减少
,

多数患者每天 1次
。

有

人采用同上服药方法 治疗46 例溃 疡 性 结 肠

炎
,
6
W
K 时54

.
3%痊愈
,

显效39
.
14 %
,

无效 4

例
。

余氏 “ “
) 报道用雷尼替丁治疗溃疡性结

肠炎
,

治疗组20 例用雷尼替丁
,

每天 150 m g
,

早晚各 1次
,

连服 3 个月
。

其总有 效 率 95 %

(S A S P 组总有效率75 % )
,

两组对照有 显

著意义 (P < 0
.
05 )

。

从而提示雷尼替丁 治

疗溃疡性结肠炎明显优于 S A S P
。

黄 氏 等

(’咯》报道12 例 口服雷尼替丁治疗慢性结肠炎

患者
,

剂量为15 otn叮次
,

B id

,

一 般 在 1

W K 内症状好转
,

少数病人在服药后 2 一 3

d大便即可成形
,

大便次数明显减 少
。

除“

例病人效果较差
,

n 例病人服药 Z W K 后
,

每天仅大便一次
,

腹痛及腹部不适也相应缓

解
。

上述药物 的新用途的临床疗效已得到国

内外有关报道的承认
。

对于其新的药理作用

尽管有所阐述
,

但未被最终确认
,

故本文未

加论述
,

有待于进一步探讨
。
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合用抗酸剂对红霉素硬脂酸醋生物利用度的影响

唐立 尧译 张紫洞 校

本研究介绍红霉素合并给予抗酸剂的药

物动力学的效应
。

吕名健康成年志愿受试者 (5 女;3男 )

年龄在」8到40岁
,

随机指定接受下列两种治

疗法
:
单独使用红霉素 (红霉素硬脂酸醋)

500 m g或者加抗酸剂3om l
。

红霉素 硬脂酸醋


