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小剂量峡喃哇酮对溃疡病的疗效及对幽门螺杆菌清除率

的初步研究
徐采朴 刘全华 谭龙益 王振华 徐钊 美利国 高晋华 (第三军医大学西南医院消化科) 630 0 38

提 要 本文初步探讨了小剂量咬喃哇酮对十二指肠溃疡D () U的疗效及对幽门螺杆菌

(H p) 清除率的作用
.

4 5例内镜证实的活动性D U患者随机分两组
:

I 组2 5例服吠喃哇酮 10 m g日

七次; l组2 0 例服次构株酸秘 (迪乐
,

D en ol ) 1 10 m g 日 4 次
,

均为 6 周疗程后复查内镜及 H p
。

资料

证明两组在症状缓解
、

D U 愈合率
、

溃疡面积缩小率以及 H p 清除率等方面均无显著差别
,

取得满

意疗效
.

作者提出小剂量吠喃哇酮治疗 D U 与次构穆酸秘同样有效
,

同样清除 H p
,

取代常规剂量

吠喃哩酮 以减除其毒副反应
,

对慢性疾病似更为适宜
。
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19 90 年 8 月世界胃肠病学会议 (悉尼 )有

关 H p 专题组结论中明确指出 H p 无疑是消化

性溃疡这一 多因 素疾病 的重 要发病 因素之

一 ` , ’ 。

抗 H p 药物的应用为溃疡病治疗开辟了

新的途径
,

鉴于吠喃哇酮和秘剂对慢性溃疡病

的疗程长需维持疗法
,

但可产生诸如神经精神

方面及肾毒性作用
,

我们根据文献
` , )

报道小剂

量 ( 49 m g d/ )吠喃哇酮对 H p 敏感 (通过 lC
` 一

尿

素呼吸试验作体内药敏试验证实 )
,

故设计本

文研究
,

以寻求更安全有效疗法
。

两组基础资料基本相似
。

病例选择

2 治疗和观察方法

两组病人在生活
、

工作
、

烟酒习惯等方面均照常
,

不服其他溃疡病药物
。

I 组 25 例服小剂量吠喃哇酮

10 m g 日 7 次
; I 组 20 例服次构椽酸钗 (黄石长征制

药厂供应 ) l l o m g 日 4 次
,

餐前 3 o m i n
及睡前 z 次

,

共

治 6周
。

治疗前及 6周结束后 3 日内进行纤维内镜检

查
,

并以活检钳作为标尺
,

测定溃疡面积
,

胃窦部取活

检 3块作 H p 检测 (培养法
、

尿素酶法
、

粘膜组织印 ) {

G i e
m

s a
染色法 )

。

此外抽静脉血查 I g G
、
I g M ( E L I S A

法测血清抗 H p 特异性抗体 )
。

十二指肠溃疡门诊病人 45 例
,

近期有上腹疼痛

史
,

内镜证实为活动性 D U
,

并活检粘膜组织经改 良

s ik rr o
w 培养基培养 H p

、

尿 素酶试验及粘膜 印片

iG
e m s a

染色法检出 H p
。

凡妊娠
、

哺乳
、

大出血
、

幽门

梗阻并发症或有胃或胆道手术史者均不列入本系列
。

随机将 D U 病人分为两组 (l 组
:

小剂量咬喃哩酮组 ,

I 组
:

次构检酸秘组 )( 表 1 )
。

表 1 1
、

l 组的基础资料对比
*

3 结果

3
.

1 症状缓解情况

上 腹部疼痛 完全缓解者 l 组 为 60 %
,

I 组 为

6 5 %
,

上腹痛好转者 I 组为 88 %
,

I 组为 1 0 0 %
。

两组

差别不显著 ( 尸 > 。
.

0 5 )
。

3
.

2 清疡愈合情况
性 别

男 女

年 龄

平均 范围

3 9
.

84 2 0 ~ 5 9

病 程 (年 ) 溃疡面积 ( m m
Z
)

< 1 1
.

5 > 5 平均 范围

I 组 20

I 组 1 6 4 2
.

3 5 1 9~ 6 8

1 0 1 1

1 0 8

2 8

3 7
.

6~ 1 1 0

1 2 ~ 9 4

* P > 0
.

0 5

根据治疗前后内镜检查进行疗效判断
。

凡溃疡消

失或仅留疤痕者为愈合
,

溃疡面积缩 12/ 以上者为好

转
,

其余为无效
。

表 2 示两组溃疡愈合
、

好转总有效率相似
。
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表 2两组溃疡愈合和总有效率对比

r 组 (5 2例) , 组 ( 2 0 例 )

例数 % 例数 %

愈合 1 6 6 4 1 6 8 0

好转 6 2 4 住 2 0

无效 3 1 2 0 0

总有效率
* 2 2 8 8 2 0 1 0 0

勺
〕

> 0
.

0 5

3
.

3 清疡面积改变 (见表 3)

表 3 两组溃疡面积平均缩小 %对比

螺杆菌药物 D ell ol 治疗十二指肠球部溃疡 的

复发率为 20 %一 50 %
,

而 甲氰咪肌治疗的复

发率为 85 %
` 钱 ) 。

寻求复发率低的抗幽门螺杆

菌药物
、

而且探讨最小有效剂量以减除毒副反

应
,

有临床实际意义
。

本组资料表明小剂量吠

喃哩酮对十二指肠溃疡治疗
,

无 论是缓解症

状
、

溃疡愈合
、

溃疡面积缩小以及幽门螺杆菌

清除率等方面都有与次拘榜酸秘近似 的满意

效果
。

文献
` 2 、
也报道小剂量吠喃哩酮与秘剂对

幽门螺杆菌高度敏感 (体内药敏试验 )
,

值得进

一步探讨
。

溃疡面积缩小% (例数 )

例数 20 0 % 6 7~ 9 9% 3 1 ~ 6 6 % < 3 1环

溃疡面积 *

平均缩小%
参考文献

八J几口亡口,l一O门七
,且ù .且l 组 2 5

I 组 2 0

8 5
.

6

89
.

3 5

*F > 0
.

05

3
.

4 H p 清除率比较 ( 见表 4 )

表 4 H p 清除率比较

H p ( + )例数 H p 阴转例数 ( % ) *

12 ( 4 8 )

13 ( 5 5 )

1
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甲氰咪肌治疗十二指肠溃

疡的远期疗效观察
。
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(收稿
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一
。 3

一
1 3 ;

修回
:
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一
0 4
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亡JOq自,口I 组

I 组

*P > 0
.

0 5

3
.

5 两组除次构株酸秘 引起黑粪外未见明显

毒副反应

4 讨论

G r a h a m
` 2 ,

新近认为幽门螺杆菌是消化性

溃疡的重要发病原因之一
。

文献
` 5’
报告抗幽门
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简报

丙型肝炎病毒与原发性肝癌的关系

—
不 同人群血清 H C V

一

R N A 的调查
第三军医大学西南医院消化科 ( 6 3 0 0 38)

国外研究表明丙型肝炎与肝癌的发生密切相关
,

国内用血清抗
一

H C V 调查也提示存在这种相关性
。

但

是
,

血清抗
一

H C V 的存在未能反 映有无病毒血症
,

而

且对其敏感性和特异性尚存在不少问题
,

以致难以确

切说明 H C V 感染与我国肝癌的关系
。

为此
,

我们以聚

合酶链反应对重庆地 区 18 2 例不同慢性肝病和 35 例

健康献血员血清 H C V
一

R N A 进行了调查
,

同时对其

中 H B
s A g 阴性和无 H B v s 项免疫学标志检查资料

的慢性肝病 71 例及 35 例献血员进行了 H BV
一
D N A

检测
。

结果发现
,

H C v
一

R N A 在肝癌
、

肝硬化
、

慢性肝

炎及献血员中的检出率分别为 3 6
.

6 % ( 34 / 93 )
、

3 1
.

7% ( 2 0 / 6 3 )
、

1 5 4% ( 4 / 2 6 ) 和 2
,

9% ( l / 3 5 )
。

肝癌

组与献血员或慢性肝炎组 比较
;
肝硬化组与献血员组

比较均有显著差异 ( P < 0
.

0 01 ~ 。
.

05 )
。

H B V 感染标

志在 上述各组中的阳性率分别依次为 73
.

1 % ( 6 8 /

9 3 )
、

8 2
.

5 % ( 5 2 / 6 3 )
、

8 8
.

5 % ( 2 3 / 2 6 )和 2
.

9% ( l / 3 5 )
。

结合 H C V
一
R N A

、

H Bs A g 及 H B v
一
D N A 测定

,

这些 人

群中分别有 1 5
,

l % ( 1 4 / 9 3 )
、

3
.

2% ( 2 / 6 3 )
、

5
.

8% ( 1 /

2 6 )和 2
.

9% ( 一/ 3 5 )表现 为单独 H C V 感染
,

有 2 1
.

5%

( 2 0 / 9 3 )
、

2 8
.

6% ( 1 8 / 6 3 )
、

1 1
.

5% ( 3 / 2 6 )和 0% ( 0 / 3 5 )

表现为 H C v 与 H B V 双重感染
。

结果表 明
,

重庆地 区

的肝癌
、

肝硬化和慢性肝炎
,

虽 以 H B V 感染占多数
,

但 H C V 感染也占相当的比重
,

这种感染多以与 H B v

双重感染的形式存在
。

同时也提示确有约 15 %的肝

癌患者可能与单独 H C v 感染有关
。

关键词 肝肿瘤
;
丙型肝炎病毒

;
聚合酶链 反应

(杨建民 )


