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重 要原因
。

患者可有
一

排尿困难
、

尿频和无血

脓尿
。

口 服本 品 � ��� � � � 次
, � 次 � 日

,

共

�� 日 � 能迅速抑制沙眼衣原体的生 长
,

消除

尿路刺激症状
。

与沙眼衣原体相关的急性输卵管炎可产

生慢性疼痛
、

宫外孕和不孕症
。

一旦确诊
,

给予强力霉素 � � �� � �
, � � 日�

,

或并用头

抱甲氧噬盼 � � � �� � � � � � � � �
, � � 日

,
�

·

�
·

至少用 � 天 �
,

然后续用强勿霉素 ��� �

�� � � � 日 � 维持
,

可获得满意疗效
。

�
�

万古霉素 远在 �� 年代万古霉素就

成功地用于耐青霉素金葡菌 引起 的 感 染
,

但由于其静注后可出现严重肾 毒 性
、

耳 毒

性
、

发热
、

静脉炎和皮疹等
,

以及半合成青

霉素与头抱菌素类等新抗生素的问世
,

使它

受到了冷落
。

随着新抗生 素耐药菌株的 出现
,

难辨梭状芽胞杆菌假膜肠炎的不断增加
,

加

上制造技术的提高
,

使产品较前纯净
,

毒性

反应也降低了
,

作为潜在危险的永久性耳聋

可通过血清药物浓度监测而避免
,

这就给万

古霉素赋于了新的 内涵
。

近年来
,

耐甲氧苯青霉素的金葡菌感染

已构成临床严重 问题
,

特别是在教学医院中

可暴发流行
,

其发病率与死亡率都很高
。

这

些细菌除甲氧苯青霉素外对其他半合成青霉

素和头抱菌素类亦交叉抗药
。

但这些抗药菌

株对万古霉素敏感
,

每 � �� 静注 � �治疗耐甲

氧苯青霉素金葡菌引起的 各种感染 效 果 极

好
。

凝固酶阴性葡萄球菌亦 �峨表皮葡萄球菌

� 表葡菌 �
。

现在其致病性较前大大增加
,

它能 引起修复瓣膜心内膜炎
,

关节术后感染

以及静脉插管
、

神经分流术和血管移植物的

感染
。

分离到的大多数表葡萄菌对青霉素耐

药
,

其中 ��  菌株对甲氧苯青霉素亦具抗药

性
。

用头袍菌素治疗上述感染效果很差
,

尽

管体外试验敏感
。

万古霉素倒是这类感染的

有效治疗剂
。

因此
,

由表葡菌或金葡菌引起

严重感染的患者
,

对青霉素和头抱菌素过敏

或已产生抗药性时应当考虑选用万古霉素
。

�
�

青霉素 � 新近用青霉素治疗莱姆

病 � � � �
� � �� � � � � � 的神经合并症取 得 显

著疗效
。

莱姆病的病原微生物是螺旋体 �� �

� � � � ��� �二� � � � � �� � ��
,

由感染的蟀虫 ��
� �

� � � � � � � � �� � � �� � � 叮咬后发病
。

患者 出

现游走性红斑
,

以环形皮肤损伤为 早 期 特

征
,

全身症状有发热
、

头痛
、

肌肉痛
、

关节

痛和淋巴腺肿大 , 关节
、

神经系统与心脏并

发症往往于皮肤损害后的 几周至数月出现
。

过去
,

使用四环素 � � � �  � � � 日
,

至少用

�� 天 � 治疗皮损损伤和阻止并发症发生
,

但

是与神经有关的头痛
,

肌肉痛和关节痛等症

状可长时存在
。

现用大剂量青霉素 � � � � �万

单位� 日
,

静注 �� 天 �
,

对 消除莱姆病 的 神

经系统合并症有良效
, 患者的头痛

、

颈强直

与神经根疼痛可迅速消失
。

但与运动障碍有

关的疼痛在短期内难以完全恢复
。

〔本文编译 �纽 � � 红 � � � � � � � �� � � , � � , “�

� � � ��� �� � � �� � � �� � � �� �� �� � � �� � � � �� � � � �

� � � � � , � � �  � � � �一 � ��〕

老 药 新 用 二 则

河南信阳地区肿瘤研究所

一
、

胰岛素

�
。

治 疗肛裂 �� 

用生理盐水和胰 岛素按 ��
, � 的 比例配

成溶液
,

清洗肛门
,

每日或 隔 日在肛裂处喷

洒或敷上此溶液
, � � � 次即可痊愈

。

临床

上运用此种方法治疗肛裂�� 例
,

治 愈 率 达



药学情报通讯 � � � �年第 � 卷第 � 期 � � � 总 � � �

�口� �
。

�
�

治疗褥疮 �� 

每 �� � �无菌生理盐水中加普通胰岛素

�� 单位
,

把纱布或纱布条浸上药液
,

湿敷于

清洁后的疮面上
,

每天换药 一次
,

直到创面

愈合
。

临床上用此法治疗�� 例褥疮患者
,

有

效率达�� � �
,

治愈率达 ��  
。

�
�

治疗溃疡及延期愈合创 面 �“ ’ � ’“ �

用 �� 一��  温盐水浸泡患处
,

去除坏死

组织和脓液
,

擦干患处
,

用空针吸入普通胰

岛素�
�

�� � 均匀喷在创面上
,

用凡士林纱布

覆盖包扎
,

隔 � 一 � 日换药一次
,

�� 天后伤

口基本愈合
。

临床上也有用亲水性基质的聚

乙二醇胰岛素软膏治疗糖尿病患者烧伤后的

皮肤溃疡
,

无副作用
。

也有报道
,

每� � �生

理盐水加胰岛素 �� 单位
,

用该液将无菌纱布

浸湿贴敷在创面上
,

表面再覆盖凡 士 林 纱

布
,

每日或隔 日换药一次
,

直到创面愈合 ,

换药最多者 � 次
,

最少者 � 次
。

二
、

四环素
一‘

�
�

治 疗囊肿 �” , � �

郑克立等报道
,

将 � �� 例单纯性肾囊肿

分为 �
、

� 两组
。

� 组 � �例
,

其中 �� 例以手

术治疗为主
,

占�� �
� � 组经 �型超声或 ��

扫描检查及穿刺抽吸囊液测定胆固醇和乳酸

脱氢酶诊断为良性囊肿的患者
,

囊 液 抽 出

后
,

囊液为 �� �� �以下者取四环素 �
�

��
,

加

生理盐水稀释至相当于囊液的 � � ��量
,

然后

由穿刺针注入囊内
,

对 �� � � � 以上者
,

用四

环素 �
�

��
,

加生理盐水稀释至 �� � �注入
。

在

� 组�� 例中有�� 例进行此法治疗
。

结果有��

例随访 � 个月至一年
,

经 � 型超声复查
,

有

�� 例囊肿消失
, � 例比原来直径缩小 � � � 以

上
,

� 例缩小 � �� � 治疗前后状态 的 变 化

为
�
腰痛�� 例中�� 例消失

, � 例减轻
, � 例

血尿消失
, � 例高血压分别 由� � � � � � �和 � ��

肠�下降至 � � � � � �和 � � � � � �
。

有效率达� � �
。

刘加升等报道
,

四环素局部注射治疗坐骨结

节囊肿效果满意
。

在尽可能抽出囊液的情况

下
,

将溶解于 � ���� 内的 �
�

� � 盐酸四 环 素 注

入囊内
。

结果一次注射治愈 � 囊肿注射后
,

自觉症 消失
,

随访 � 个月 以上无复发者 � ��

例中有 �� 例
, � 次注射 治愈 � 例

,

无 效 一

例
。

� 。

治 疗胸腔炎症

� � � 治疗癌 性胸膜 炎和 癌性胸水 �“
’ “ �

李基芳报道
,

采用胸腔穿刺注入 四环素

治疗有大量胸腔积液的癌性胸膜炎 � 例
,

在

积液抽出后将生理盐水 �� � �
、

四环素�
�

��
,

普鲁卡因�� 一 � �� � � 注入胸腔内
。

结 果 � 例

注药 � 次后胸水基本消失
,

产生胸膜增厚和

粘连 � � 例 胸水 明显减少不再增加 � � 例注

药 � 次胸水未见减少而自动出现不 良反应 �

� 例恶心
,

食欲减退 , � 例轻度胸 痛 � � 例

低烧
。

均在 � � � 天内自行消失
。

赵景芳等

用四环素治疗癌性胸水 � 例
,

对控制癌性胸

水效果较为满意
。

经用四环素胸腔给药后
,

一般在一周内可以达到控制胸水的 目的
。

� � � 治疗脓胸和气胸 �工。
’ ‘’�

钟庆三等报告
,

用四环素粘连术治疗患

者 �� 例 � 血性胸水 � 例
,

慢性脓胸 � 例
,

慢

性复发性气胸 �例
,

慢性交通性液气胸 �例 �
。

结果表 明
,

仅慢性脓胸一例 � 在 � 个月后 �

复发和慢性复发性气胸 � 例 � 经 �� 个月随访

未见 好转 �外
,

其它病例平均观察 �� 天至 �
�

�

个月均未见 复发
。

副作用有胸痛和发热
,

多

能 自行恢复
。

所有病例胸片复查均有不同程

度地胸膜增厚
。

匡延龄对伴有合并症不能手

术治疗的老年气胸患者
,

采用四环素 � �� � �

溶于 � �普鲁卡因 � � �中
,

再加入 ��  葡萄

糖 �� � �
,

经胸壁穿刺或胸腔式引流管缓慢注

入患侧胸腔内
,

注后持续正压或负压闭式引

流出胸腔内的气体和液体
。

� 天之后胸部透

视肺未见充气时
,

再给予 � 次这种治疗
,

气

胸可迅速治愈
。

其用此法治疗 � 例
,

于 � 一
� 天内全部治愈

,

平均 治愈天数�
�

�天
。

�
。

治疗肿瘤性 心 包积 液 �‘“ �

李增高报道
,

一痛性心包积液患者
,

使
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用硫哇缥吟或皮质激素加利尿剂都无效而采

用心包腔内注射四环素后
,

积液减少直至消

失
。

到 � 个月后 �手术时心包腔内仅有 ��� �

积液
,
� 个月后 � 临终前 � 二维超声检查已

无心包积液
。

因此证明本品对减少肿瘤性心

包积液
,

消除心包填塞性病症有一定疗效
。

但对肿瘤本身无效
。

�
�

治 疗鞘膜 积液 �� “�

鞘膜积液是鞘膜的浆膜分泌和吸收液体

平衡失调所致
。

动物试验及临床业已证明
,

四环素作为一种硬化剂 已无可否认
。

盐酸四

环素之水溶液具明显的酸性�� � �
�

�一 �
�

� �
,

鞘膜内注射后也有同于注入胸腔
、

腹腔
,

可

引起鞘膜浆面无菌性炎症
,

破坏浆膜细胞
,

阻碍积液的分泌
,

并促使鞘膜粘连
,

纤维化
、

囊腔闭塞
,

达到治疗目的
。

刘加生将盐酸四

环素 � �� � � 溶于生理盐水
,

加入 � �利多卡

因 � ��  
,

在鞘膜积液抽尽后注 入 囊 腔
。

结

果 � �例治愈率� � � � � � � � � �
,

有效 率 � � �

�   !  ∀#
。

其中15 例精索型鞘膜积液患者全

部治愈
,

注射 1 次治愈 6例
,

注射 2 次治愈

9 例; 19 例擎丸鞘膜积液治愈15 例
,

其中注

射 1次治愈 7 例
,

注射 2 次治愈 8例
,

好转

( 注射 2 次后随访 1 年
,

鞘膜积液缩小不再

增大 ) 3 例
,

无效 1例
。

愈后随访 4 月至 3

年
,

30 例均未复发
。

用药后有局部痛疼
,

4

一10 h 自行消失
。
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老 药 新 用 治 疗 头 痛

黑龙汗省宝清县人民医院内利 孙 武

一
、

阿米替林治疗慢性非器质 性 头 痛
(’) :

用阿米替林治疗慢性非 器 质 性 头 痛

248例
。

用法: 阿米替林 25 ~ 50 m g/日
,

先

以 25m g早晚各一次
。

症状减轻或消失 后 改

为25 m g
,

每晚一次
,

连服 1 ~ 3个月
。

服10

日无效者停服
。

结果
:
服药后症状消失者共

134 例 ( 54 % )
,

明显减轻者52 例{ 以 % )
,

其中有阳性家族史者总有效率为80 %
,

无阳

性家族史者总有效率为70 %
。

阿米替林主要

作用是镇静及中枢和周围抗胆碱及阻断胺泵

等三大作用
。

可改善和调节病人的睡眠及情

绪状态
,

故可奏效
。

二
、

低分子右旋植配与丹参注射液治疗

血管性头痛 (z)
:
治疗血管性头痛53 例

。

用

法
:
低分子右旋糖醉250 m l与丹参 8 m l

,

静

滴
,

每日一次
,

14 日为一疗程
。

结果
:
痊愈

31 例 , 显效13 例 , 好转 6 例; 无效 3例
。

低

分子右旋糖醉能改善微循环
,

预防并清除血

小板凝聚
,

减低血液粘稠度
,

降低循环阻力
,

增加血流量 ; 丹参有扩张微血管作用
。

因而

获得较满意的疗效
。

三
、

肌注氛丙.雍治疗 偏头 痛(
“
) :

偏头


