
主垦±亘堕熊鱼壁查!!堕生!!旦墨堑鲞里丝塑型I型坠，旦堡!里!!!!螋!．坠生堑，塑!；

透明质酸酶、门静脉高压和脾功能亢进的影响山东tIt医药

大学学报1999；23(2)“5一116

Jla0 SL，Shen DL，Zhang CD，et al Ef【ects of Dahuang Zhe

cho“g pilk on sc兀lm hy甜uronldaSe，portal hypenentlon and hy—

perspl印ism in p缸ients wlth hePatocirrhoHs J Shandong Univ

T’adit Chln Med 1999：23(2)：115—116

2昊广利，许春华，陈传福，等大黄唐虫丸与丹参抗乙肝后肝

纤维化的研究山东医药1999；39(22)：5—6

Wu GL，Xu CH，(：hen CF，吼al ，Ihe study of salvla㈣ltl—
orrhizac and r)ahuang zhech0Ilg叫1 of anti．hepatlc fibrmls of

post—hepat】t括B Shangdong Med J 1999；39(22)：5 6．

3播志恒，程木华，李林，等大黄虚虫丸抗肝纤维化作用的

临床研究中国中西医结合消化杂志2003；11(4)：212—

214

Pan zH，ch锄g MH，L1 L，et aI “lnlcal study。n 1)ahuang

Zh。chong plll in the 1reatment ofh印atic肺msls(：h；n J Integr
Tradit w船t Med DIz 2003；1l(4)：212—214

4孙克伟，诸裕义，陈翔．等大黄唐虫丸抗大鼠免疫性肝纤

维化研究．中西医结合肝病杂志1997；7(2)：90一92

Sun KW，Chu YY，Cheng X，et a1．Fxpenmental study。f

Dahuang zhech。ng plU(DHz(1)m treatment of 11ver fibr。sls

Cliin J Inte殍亿dit w僦Mcd uver nls 1997；7(2)：9()一
92

5谢瑶，潘志恒，曲怀刚，等大鼠肝脏星形细胞的分离培养

及鉴定解剖学研究2002；24(2)：154一155．

XIe Y，Pan ZH，Qu H(；，时射 Is。laLlon，cult Llre and idenlln

cation of hcDat Lc ste】1ate cells fromnomal rat 11ver Anat Res

2002；24(2)：1 54—155

6 Ma8sova I，Iaks}皿i P．F¨dman R，ct al Man¨x meta【【opr0一

teina驰：structl】re．ev。1小loⅡ，and dIversificalion F脶EB J
1998；12：1075～1095

7 okasaki I，Watanabe T，Fkzawa S，ct al MoIecularn Lecha—

nism o[thc reversibmtv o[hcoatlc ftbt。osLs：wnh spc cLal refer

ence to the r01e of matrix nletalloDruLelnascs l Gastroenteml

}kpat01 200【J；15(suppl)：【)26～32
8 Herbst H，WEge T，M|lanl S，乱a1 Tlssue|11hlKlor of melal

】oDmteinase l and一2 RNA exDression in rat and human 11ver“一

brosls Am J Pathol 1997；15(J(5)：1647—1659

9刘平肝纤维化的防治中华肝脏病杂志2000；8(4)：242

Llu P P眦ntlon and trealⅡlcnt of he∞“c 6brosls Ch Ln J
He口a∞l 2()00；8(4)：242

(收稿：2㈣5—02 01 修回：2㈨5一【0—05)

自制鼓膜穿孔促生长剂的临床应用
邵权邵剑

2002年3月一2004年9月，笔者对24例鼓膜穿孔患名外

用自制鼓膜穿孔促生长剂治疗，临床上收到了良好的治疗效

果，现报告如下。

资料与方法

l临床资料本组24例鼓膜穿孔患者中，外伤性穿孔13

例。其中大穿孔8例．中穿孔5例，男性7例，女性6例；年龄7～

46岁，平均(27．2±7 8)岁；病程2～64天，平均(38．5=9 5)

天；均为单耳。静止期中耳炎鼓幢穿孔ll例，其中小穿孔3

例，中穿孔8例，男6例，女5例；年龄15～68岁，平均(35．6±

lO．2)岁；病程6～43年，平均(24 8±儿4)年；单耳0例，双耳

2例。

2方法

2．1促生长剂配制方法取阿托品(无锡11；i第七制药有

限公司生产，每支1ml，0．5 mg)o 5 mg，复方丹参(四川升和制

药有限公司生产，每支2 ml，每l ml含丹参、降香牛药各l g)2

ml，瑞支亭(甲磺酸酚妥拉明，上海复华药业有限公司生产，管

制瓶装，每支10 mg)lo mg，根据黏膊接受刺激反应，比照常规

黏膜吸收浓度以及用药次数和用量，配制适当浓度，将3种注

射剂分别以生理盐水稀释成。叭7％，1 1，0．25％溶液，分置3

个无菌滴器内于2～5℃环境下保存备用(或现用现配制，本组

有16例采取此法)。

作者单位：河北省大厂回族自治县人民医院耳鼻喉科(河北

065300)
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2 2治疗方法 常规局部消毒。治疗过程中，对丁外

伤<l刷者，仅以无菌棉纱浸药置贴；1—3周者，局部清拭后，

在严格无菌操作下行穿孑L区打创后，敫贴浸曲之棉纱；>4刖或

静【r型中耳炎鼓膜穿孔病例，均行瘢痕上皮扩清¨造创伤床后

贴敷。按局部情况，般5、7、1 O大进行1次。根据侧重面，3

种药液可更换施用?如创区黏膜红润充血，色泽新鲜．则用复

方丹参制剂，若局部瘢痕存，创K上皮红润度差或血管网少，用

侧重解瘴扩l札管昀瑞支亭。阿托晶作为中介制剂配食应用。

门诊处理后，’止患者带药，每日27蔓，每次2～3滴点耳。

结果24例患者中，5例外伤性中等穿孔者3例2次治

愈，2例3次治愈。8例大穿孔中5例为2个月后就诊，3倒4

次1冶愈，2例5狄治愈。其他3例凶伤后就诊早，经门诊3次处

置治愈。陈IH小穿孔3例L}l 2例3次治愈，l倒2次}厶愈。陈

旧性中穿}L 8例L}『．4例6次治愈．2例5次治愈，穿扎稍大且

瘢痕略重者2倒中6次治愈l例．8次治愈1例。ll例陈j日穿

孔者治疗期间因感冒引起感染4例，待感染控制后2个月．重

新治疗5次，2例痊愈，另2例穿孔火音|5分缩小，因中途失去联

系，未有最终治疗结果。其余7例完全愈合，随诊l～3年束见

复发。

讨论本组病例所用3种药物，具有抗血管瘴挛，抗凝

溶栓，扩张血管，改善微循环，增加局部血流量，促进侧枝循环

的生长，抑制血小扳聚集，防止血栓形成作用。通过24例疗效

观察，收到良好的功效，，较之烧灼补贴等传统保守治疗，时间

短、经济、简便，疗效高，是较为安全、可靠、坪想的促生长剂。
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