
·基层园地·

生』里土!堕堕笙佥堡查；!!!笙!旦箜；!鲞筮i塑!』Ⅱ型坚!竺型!!!!!∑丛!!!盥!!：!

纳洛酮联合醒脑注射液治疗流行性

乙型脑炎36例疗效观察

广尔省信宜fff人民医院(广东525300) 罗 林

笔行于1999年5月一2003年7月在常规治疗方

法的基础【：，加用纳洛酮与醒脑注射液联合治疗流行

性乙型腑炎患儿36例，取得了较满意的疗效，现报道

如下。

临床资料按《传染病学》(彭文伟主编．北京：人

民卫生{{{版社，1996：36)之乙脑诊断标准。70例患儿

均为住我科住院治疗的患儿。随机分为治疗组和对照

组。其q1治疗组36例，男20例，女16例，<2岁6

例，2～8岁22例，>8岁8例，临床分型：普通型23

例，莺型l()例，极莺型3例，合并呼吸衰竭2例。对照

组34例，其巾男1 8例，女16例，<2岁5例，2～8岁

23例，>8岁6例，临床分型：普通型21例，重型9例，

极重型4例，合并呼吸衰竭3例。两组患儿人院时间

均为发病后2～5天，全部患儿均有l葛热(体温>

39c【、)、呕叶、抽搐、昏迷、脑膜刺激征阳性，部分患儿合

并有呼吸衰竭，外周血白细胞总数及中性粒细胞增高，

脑脊液检查符合病毒性脑炎表现，两组资料比较差异

尢显著性，具有呵比性。

治疗方法 对照组患儿人院后常规给予吸氧、降

温、脱水、止痉、抗感染、抗病毒、营养脑细胞，有呼吸衰

竭者加用呼吸兴奋剂等综合治疗；治疗组在上述方法

的基础JJ．再加用纳洛酮(北京四环制药厂生产，批号

H109()0【)2l，主要成分盐酸纳洛酮)，每次0．02mg／kg

加入10％葡萄糖20～50ml中静脉滴注，每6h 1次，连

用3～5天；醒脑注射液(张家口市长城制药厂生产，批

号z20025457，组成：石菖蒲、麝香、冰片、郁金、广藿

香、薄荷脑)每天0．4～0．6ml／kg加入10％葡萄糖

50～l()【)m1中静脉滴注，每天1次，连用3～5天。

观察内容：主要观察平均退热时间，意识清醒时

间，抽搐停止时间，脑膜刺激征消失时间，平均住院时

间，治愈及好转率，治疗1周时脑脊液、外周血白细胞

的复常率。

结 果

I 疗效判断治愈：症状及体征消失，无明显的

恢复期神经精神症状；好转：症状及体征好转，意识清，

遗有不同程度的后遗症；无效：症状及体征未能控制或

继续恶化，遗有严重的后遗症；死亡。

2 两组临床疗效 治疗组36例中治愈25例，

好转10例，无效1例，总有效率为97．2％。对照组34

例中治愈16例，好转9例，无效7例，死亡2例，总有

效率73．5％，两组比较差异有显著性(Y2=5．85，尸<

0．05)，重型、极重型患儿的总有效率，治疗组为

92．3％(12／13例)，对照组为30．8％(4／13例)，两组

比较差异有显著性(Y2=10．4，P<0．01)。

3 两组症状控制及平均住院天数比较 见表1。

两组治疗后平均退热时问、意识清醒时间、抽搐停止时

间、脑膜刺激征消失时间、平均住院时间均明显短于对

照组(均P<0．01)。

表1 两组症状控制及平均住院天数比较 (d，．i±s)

4 两组治疗l周时脑脊液、外周血白细胞恢复情

况治疗组治疗1周时脑脊液、外周血白细胞的复常

率分别为80．56％(29／36例)和83．33％(30／36例)，

均明显高于对照组(已剔除死亡2例)的65．62％(2l／

32例)和71．88％(23／32例)，但两组比较差异无显著

性(X2=1．94，P>0．05；X2=1．29，P>0．05)。

讨论 流行性乙型脑炎是由乙脑病毒引起的急

性中枢神经系统感染性疾病，它具有严格的夏秋季节

性。临床上以高热、惊厥、意识障碍、呼吸衰竭及颅内

压升高等为主要特征。中医学认为乙脑主要由“暑热

疫疠”的病邪所致。现已证明，乙脑极期的高热、意识

障碍、抽搐及中枢性呼吸衰竭等症状与体内内源性阿

片多肽升高有关。醒脑注射液是在古方安宫牛黄丸的

基础上改制而成的水溶性注射液，它的药理作用表明：

通过静脉给药，可透过血脑屏障直接作用于中枢神经

系统发挥作用，具有良好的开窍醒脑、醒神回苏、镇惊、

安神定志等作用。
(收稿：2004一叭24 修回：2004一()2—25)

补中益气丸佐治复发性尖锐湿疣的

临床疗效及其免疫调节作用

湖南省资兴市中医院中医外科(湖南423401)

樊晓灵

笔者于2001年9月一2002年8月采用补中益气

丸佐治复发性尖锐湿疣(condyloma acuminatum，

CA)，探讨补中益气丸对复发性CA能否延缓或抑制

其复发及其作用机制。现报道如下。
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