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甲氰咪呱治疗支气管哮喘39例初步观察 

第二医院内科 殷跃辉 李增高 

． 甲氰睬呱治疗支气管哮喘在国内，外尚 

未见报道，我们于1988年2月～4月用甲氰眯 

咂治疗支气管哮喘39例，其中单纯型支气管 

哮喘 (哮喘)31例，喘息型慢性支 气 管 鸯 

(喘支)8例取得一定疗效，现报告 如 下： 

资料及方法 

一

、

一

般资料 

哮喘组31例，男I 4例．女17例，最小年龄18岁， 

最大58岁，平均年龄33．8岁。病程最 短 3年．最长 

38年．平均18．1年。喘支组 8例．均为 男性，平均 

年龄65岁．平均病程11．6年。两组均为门诊急诊 病 

倒。’ 

二、临床表现 

哮喘组病倒常有煤烟、花粉，药物、食 物、气 

候变化、感染等诱园 喘支组则以感染 为诱因．导 

致哮喘发作．临床表现为喘、累、咳嗽、口 唇发绀、 

心率增快、双肺哮鸣音．其中1 B侧肺部可闻 湿哆音 

并伴白细胞总数 (>1lO00／mm,)或 中性 粒 细胞 

(>o．85J增高．说明肺部有感染存在。 

三、给药方法 

来院确诊后。即刻用甲氰 咪呱0．3～o．6克加入 

50和葡萄糖溶液20m1中，静脉注射。 

四、疗效判定 

显效：注射 后喘、累症状消失，双肺哮鸣消失； 

有效：注射后喘、累 症状明显缓解，双肺哮鸣减少70 

～8o础 无效：注 射后喘、累症状及肺部哮鸣无变化。 

结 果 

一

、 哮喘组31例，显效48．4 (15例)， 

有效48．4 (15例)，总有效率为96．8嘶，无 

效3．2嘶(1倒)。 

二、喘支组8例，有效率75％(6例)，无 

效25％<2倒)。 

三 ，哮喘组31例和喘支组 8侧的疗效结 

表1 哮喘组3 1例和喘支组 8铡的治疗效果 

显 效 有 效 无 效 总有效率 

总例散 倒散 霸 例散 嘶 倒散 抽 调散 嘶 

璋 喘组 31 iB 48．4 16 48．4 1 3．2 3O 9B．8 

喘支氆 ‘ 8 8 0 6 75 2 25 6 75 

表2 哮喘组31饼和啮支组 8倒疗效与剂量 关系 
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果及与剂量的关系见表1．2 

l四、副作用：本组39侧中发生皮疹1例． 

头 昏2例；1饲为73岁的喘支患者 ，给药0．6克 

发生过敏性体克。 

讨 论 

甲氰眯呱为H 受体阻病荆，文献报道可 

用于治疗全身性肥大细胞病，Rusli用 于治 

疗难治性荨麻疹取得满意疗效 。本组 用于 

治疗哮喘发作31饲，有效率达96．8嘶，治疗 

喘支者8倒，有效率为75％。Eyre，p ：等认 

为支气管的舒缩虽以 日 受体占主 导支配作 

用，但亦有 受体参 与。甲氰眯呱治 疗哮 

喘的机理可能与 受体被阻断 后，支气管 

的腺苷环化酶被激活，肥大细胞内的cAMP， 

cAMP／cGMP的比值增加有关 ]。 f 

本组用甲氰眯呱治疗不伴感染的哮喘23 

侧仅一次用 0．3克，静注，即可获得满意疗 

效，随访 6天无一倒复发 治疗哮喘伴感染 

6例和喘支6例，则需 0．45～O．6克，方可使 

哮喘缓解，后二者均于 4小时后哮喘复发或 

再加剧。若惑染控制后仍有哮喘者，再甩甲 

氰眯呱可使哮喘缓解 其原因可能为炎症使 

(上接158页) 果为阳性的妇女，同时进 

行血和尿 的HCG RIA 测定，最小值为 l1 

ng／ml，50例中随访4l侧，无一例僵阳性 。 

577侧有25饲轻至中度浑浊阳性碌标本． 

随访与结果相符合。 

讨 论 

一

、 妊娠单克隆免疫化学法是根据颗粒 

免疫技术的一种直接凝集试管法。有生理化 

学特点的金颗粒表面包有两种 不同的 HCG 

单克隆 抗体。这些外包抗体的颗 粒 (金抗 

HCG)呈 红紫色。当接触HCG后，形成 抗 

HCG—HCG-抗HCG夹心面包式反应，散在 

的颗粒开始凝集，表现为颜色的改变，由原 

来的红紫色，变成粉红色，兰色 灰色或无 

色．如承液中无HCG，则保持原来的颜色 不 

肥大细胞释放过量组胺，5一羟色胺以及分泌 

物阻塞 寅气管所致，因而使甲氰昧呱用量增 

大，或疗效 欠佳 另外又因炎症存在致组胺 

和5一羟色胺持续释放，致哮喘在短期内复发 

或再加剧。我们认为哮喘伴感染者及喘支者 

必须控制感染后，再删用甲氰咪呱静注才能 

奏效。 

本组研究说明甲氰昧呱治疗哮喘，特飘 

是过敏性哮喘作用迅速，疗效显著。对哮喘 

伴感染及喘支者，在控制感染的 基 础 上 用 

药，亦可获得一定疗效，而且副作用少，对 

伴有明显心血管疾病，心动过速 的 哮 喘 患 

者，甲氰昧呱可安全、有效地代替肾上腺素 

及氮茶碱。但我们瘸侧较少，尚有待进一步 

观察其疗效，探讨作用机理。 
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变 遘就是妊娠单克隆免 疫化学法诊断早期 

妊娠的礞 理。 r 

r 二 本旅酶寐室为20oIu／L，据安 验结 
果，577调中有251饲在停经3O～42天就有阳 

性结果，其中 5侧是停经30~32天的孕妇， 

证蹰本法灵敏度高 

三、5O例经书法结果 阳性的妇女，．届时 

进行血和尿的HC RIA定量对 照 稠 定， 

最小值为11n m1(上海生物 制 品 研 究 所 

HCG 药盒 参考值>5．1ag／ml为早孕)。 

5O例随机随访了41铡，无一例假阳性，进一 

步证明本法灵敏度，准确率都高，而工作人 

员不受射线照射 ，无需昂贵设备 。 

四、所需的随意尿标本，无需离心，壳 

便病人。本法操作步骤简单，便于推广 由 

于试验结果根据颜色的改变而判定，所以血 

尿、乳麇碌不宜用。 
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