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序
,

以标准图谱 �“一 ‘�对缭得出
。

三
、

结 呆

挥发油常温
一

�为红棕色透明油状液休
。

用气相色谱法分离出�� 个峰
,

经质谱扫描后

得到各峰对应的质谱图 �略图 �
,

�

解析鉴定出

�。个成分
,

其中单菇
�

倍半菇及其含氧化合

物占�� �
,

鉴定结果和有关数据列于表巾
。

讨 论

从中药淫羊蕾中提取挥发汕并应用 � � �

� �法分析鉴定出�� 种化学成分
,

国内 外 均

未见报道
。

峰� � �
、

� � � �
、

� � � �
、

� � � �
、

� � � �
、

� �  。等均为良好的峰
,

但在质谱数据库中以

及现行各类标准图谱中检索不到
,

因此
,

是

否为未知物
,

值得进一步分离鉴定
,

此工作

正在进行
。

致谢
� 二侧先生药教研室乔传卓副教授鉴

定原植物
。 、
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文摘

药 物 源 性 全 身 性 红 斑 狼 疮

刘志林译 姜远英校 狠紫洞审

自� � �  年以来已发现许多药物能诱发一种综合

征
,

其临床表现和血清学特征均类似于全身性红斑

狼疮 �� � � �
。

事实上临床诊断为� � � 的病例多 达

�� �与药物有关
。

普鲁卡因胺和阱苯哒嗓是最常见

的能诱发� � � 的药物
,

已对其进行了广泛的研究
。

另有一些药物也能引起与临床上特发性� � 它相 似

的狼疮综合征
。

根据出现的情况不 同 这些药物可

分成三类
�

第一类是与 � �  有一定联系的 药 物 包

括
�

普鲁卡因胺
,

阱苯哒嚓
,

异烟阱
,

甲基多巴
、

奎尼丁和氯丙嵘
。

第二类与�� � 关系不大密切的药

物有
�

抗惊厥类
,

日
一

受体阻断荆
、

柳氮磺胺毗咙
、

青霉胺
,

锉剂和抗甲状腺药
。

第三类引起� �它的可

能性不大
,

仅有过几例报告
,

这些药物有对氨基水

杨酸
、

雌激素
、

金盐
、

青霉素
、

灰黄霉 素
、

利 血

平
、

琉甲丙脯酸
、

保泰松和四环素
。

通常这些药物

均含有下列一个化学基因如氨基
、

盼基 �如普鲁 卡

因胺
、

腆苯哒嗓
、

异烟阱�或琉基 �如琉甲丙脯酸
、

青霉胺和抗甲状腺药 �
。

在自然环境
,

食物或其 他

天然产品中存在的芳香胺类和阱类化合物同样可导

致红斑狼疮样疾病
,

这些天然产品有酒石黄
、

除荞

剂
、

杀虫荆
、

首桔
、

蘑菇和烟草
。

长时间大剂量使用可疑药物通常会引起� � �
,

许多病例在用药 � 一 �� 个月后出现
,

不过症状出现

更快
。

临床表现有关节痛
、

关节炎
、

发热
、

皮疹
、

腺病
、

肌痛
、

心包炎
、

胸膜炎
、

积液
、

肝脾肿大及

肾和中枢神经系统症状
。

当患者出现综合征症状时
,

通常抗核抗体 ��  � !滴度为阳性
。

与特发性� � �

不同
,

药物源性� � � 患者停药后症状可迅速消失
,

但需较长时间才能使� � � 逆转为阴性
,

阳性结 果

可能持续几个月到两年以上
。

尽管病人在药物治疗

期间出现 � � � 阳性的可能性很大
,

却仅有少数患

者确实发展为� � � 综合征
。

例如使用普鲁卡 因 胺

会使�� 写病人在用药 � 一 �� 个月内出现 � � � 阳

性
,

但仅�� �的患者发展为 �� � 综合征
。

而 用 肪

苯哒嗓者切沁出现 � � � 阳性
,

其中仅有 � �出 现

�� � 症状
。

对无症状的 � � � 阳性患者可 不 必 停

药
,

但症状一旦出现则需立即停药
。

对使用普鲁卡

因胺或阱苯哒嚓的病人测定其� � � 基础值是很重

要的
,

但不需经常定时测定
,

因为使用
一

可疑药物即

使出现 � � �阳性也并不 一定要停药
。

〔 � � � � � � � �� � � �  � � � � � � �� � � � � � 《药物治

疗学纪事》
,
� � � �

,
� � � � � � � � � � � � � 〕


