
氢澳酸苦甘草碱治疗 8 6例

喘 息 性 慢 支 炎 临 床 疗 效 观 察

第三附属 医院 杨肇亨 汪瑜 沈 治世 郑安瑜

氢嗅酸苦甘草碱 (下简称苦甘草碱 )
,

经我校药理教研室实验证明
,

该药的平喘作用比

氨茶碱强
,

有兴奋支气管上日受体 及对抗乙酞胆碱的作用
,

能够抑制 SR S一A 的形成
,

但对 已

释放的 S R S一 A 无对抗作用
,

对抗组织胺的作用不明显
,

有轻度镇咳作用
,

但无抗菌祛痰作用
。

现将我们从 1 9 7 6一 1 9 7 8年临床应用苦甘草碱治疗喘息性慢支炎 ( 含支喘 ) 86 例 总结如下
:

一
、

病 例 选 择

性别
:

男 5 6例
,

女 3 0例
:

年龄
: 3 0岁以 下 6例

, 3 0一 5 0岁 5 1例
,

病情
:

重度 61 例
,

中度 25 例
;

职业
:

工人 7 1例
,

农民 4例
,

市民 3例
,

,!苟程
: 10年以内一1例

, 1 0一 1 9年 4 6例
,

合并 ll)1] 气肿
:

75 例
;
无肺气肿 n 例

。

5 0一 7 0岁 2 9例 ;

干部 8例
;

2 0年以
.

上 2 9例
;

二
、

诊断标准及疗效判断

均按 1 9 7 2年全国防治慢支炎会议所订标准
;
中西医结合分型系 1 9 77 勺

二 8 月全军气管炎会

议所订标准
。

喘息型慢支炎病因分型
,

借用支气管哮喘分型 ( 内外因 ) 及 1 9了6年全国防治慢支炎病 因

座谈会标准
,

关于植物神经功 能判断标准
,

临床主要 以病史
,

症状
,

痰员以 吸卧立试验为依

据
。

三
、

疗 效 观 察

(一 ) 投药方法及剂量

苦甘草碱系上海南 昌制药厂试制
,

片剂 2 0
、

50 毫克 /片
,

针剂 40 毫克 /支
。

1
。

一

苦甘草碱针剂
:

80 毫克 (2 支 )
, 2 / 日肌注

“ 10 天 ;
苦

一

甘草碱片剂
:

10 0毫克 3 /日 口

服
。

2
.

伴有感染咳嗽 及 11
一

卜痰明显者
,

可先或同时抗感染对症治疗 3一 10 天
,

用药
:

强力霉素 0
.

1
,

2 / 日
,

加 T M P o
.

1 , 2 / 日 必嗽平 8毫克 3 / 日

必要时 可选用共它有效抗菌素治疗
。
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(二 ) 投药时间
:

十天为一疗程
,

共二至三个疗程
。

(三 ) 总疗效
:

表 1

一一一……一
_

_ _

结果
:

总疗效见表 1 ,

随着疗程的增加
,

显效率逐渐提高
。

用 x “
测验

,

第一疗程与第三

疗程比较
,

差别非常显著 ( P < 0
.

0 0 5 )

(四 ) 喘息
,

哮鸣音 与疗效 的关系
:

表 2

尽口
_

…
例

:…州
一

例

;…
一

:
一

…
一

讼}
一

:一 :

) 一户一
结果

:

喘息与哮鸣音随着疗程的增加
,

显效率逐渐提高
,

用 x Z

测验
,

第一疗程与第三疗

程比较
,

差别均非常显著 ( p < 0
.

0 0 5 )

(五 ) 中西医结合分型与植物 N分型同哮鸣音疗效的关系
:

表 .3

表 3 所示
:

75 例中西医结合分型中
,

肾虚喘促型 72 例占 96 % (其 中付亢 67 例 占93 %
,

交

亢 5例占6
.

9 % ) ; 其它型仅占 1一 3 %
,

肾虚喘促型显效率 80
.

5 % (付亢 占75 %
,

交亢 占5
.

5 % )
,

有效率
” 5

·
8 % (付亢占” ”

·

” %
,

交亢占 5
·

“ % )
,

提示
:

肾虚 喘促型
,

付交感神经功能偏亢
,

疗效较好
。

(六 ) 植物神经分型与哮鸣音疗效的关系
:

表 4 ( 30 天 )

表 4 所示
:

付交感神经功能偏亢显效率为 8 0
.

7 %
,

有效率为 9 6
.

8 %
,

交感神经功能偏亢

显效率为 8 5
.

6旦丁
,

有效率为 8 5
.

6 %
,

提示
:

付亢疗效较好
。
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表 3 中西医结合分型 与植物分型同哮
、

鸣音疗效的关 系

一型一型一型一计一痰一促一虚一一一咳喘一
ō

阴一一虚一虚一肾一一肺一肾一肺一合

’’

临 控控 显 效效 好 转转 无 效效 显显 有有
效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效 效效

型型 别别 例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 率率 率率
数数数数数 数数数 数数数 数数数 数数数 %%% %%%

孩孩痰型型 111 付交感感感感感感感感感 …… } {{{11111
,

1%%% 神经偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢
交交交交感辫辫 砚砚 10 000 111 1公公公公公公公公

{
’ 公。。 1 0 000

经经经经偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢

带带促型型 了222 付 亢亢 6 7
’’

公aaa 3 111 4 3
,

222 2 333 3 1
。

999 1 111 1 555 222 2
0

777 7
一

555 息0
.

333

999996 %%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%% 交交交交 亢亢 555 6
.

匀匀 、

{
`

,
444

小
·

,

{
。。

}
工工 1

一
444 5

。
555 5

。

555

明明虚型型 忍忍 付 “ {
111 5OOO 。

}}}
1

}
5。。 。

{{{ { …
5“

…
5。。

卫卫卫
。

6%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%
交交交交 亢亢 111

叫
`

,

巨巨
。

}}}
。

{{{ { {
5。。 6OOO

计计计 7 555 付交感 NNN 6名名 9 0
.

666 3 111 寸1
。

333 2 4

{
。 2

{
1 1

{
14

·。。 222 2
`

。

{
7“ · `̀ 名 7

,
999

人人人。。肠肠 功能偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢
交交交交感 N }}} 仑

.

333 333 4
,

OOO “

}
` · 。

…
。

{
QQQ 111

.la1
。

{
`̀

功功功功能偏亢 {{{{{{{{{{{{{{{

计

表 4
扁巴仁二望上互

二彝L竺止二-j北昆
鱼扮种经分型与哮呜音疗效的关系

砚慈应应…工…不万不
`̀

例例 临 控控 显 效效效 无 效效 显显 有有
数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数数 效效 效效

例例例数数 写写 例数数 %%% 例数数 %%% 例数数 %%% 率率 率率
%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%% %%%

付付交感 NNN 6合合 3 111 连5
0

666 魁魁魁 1 111 1 6
.

111 梦梦 2
.

999 名 Q
.

777 9 6
。

888

功功能偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢
交交感 N功功 了了 333 4 2

_

声声声 4 2 . 吕吕 00000 111 1 4
。

222 客5 、 666 8 5
。

666

能能 偏 亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢
,,

合 计计 7 555 a 444 4石, 息息 2 777 3已
,

OOO 1111 14
,

石石

少
___

4
。

OOO 8 1
,

333 习5
,

999

(七 ) 病因分型与植物神经分型同哮鸣音疗效的关系
:
表 5 (3 O天 )

植植物神经分型型 临 控控 显 效效效 无 效效 显显 有有

效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效 效效
型型 别别 例数数 %%% 例例 %%% 例例 %%%

·

例例 %%% 例例 %
、、

率率 率率
数数数数数数数 数数数 数数数 数数数 %%% %%%

拟拟拟 4 777 付交感感 攻444 93
。

666
织

,, 4谨
.

666 1 777 3母
.

111 666 1 2
。

777 DDDDD 8 0
一

777 亨育
。
钾
￡

考考

内内内 6 2
。
日%%% 神经偏亢亢亢亢亢

落声、 1泪泪泪泪泪泪泪泪泪
矛廿。 . 性性

因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因 交交交交感神神 333 母
。
选选 222 4声声 心心心 00000 111 2 , 111 4

。

333 4
。

333

经经经经偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢
拟拟拟 666 付交感感 444 66

,

666 333 云仓
.

吞吞 111 1召
,

右右 00000 nnnnn 肪
。
石石 6右

。
666

外外外 8 %%% 神经偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢

因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因因
交交交交感神神 222 3 a

。

习习 。

{{{
之之 冬含

。

333 OOOOO 00000 33
,

3
··

了 3 3
。

333

经经经经偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢
混混混 2 222 付交感感 2 OOO 朋

.
999 7

{
。1

·

`̀ 666 2 7
, 222 555 念2 , 777 之之 仑 , OOO 5叭OOO a l

。

777
ZZZ `̀

29
,
333 神经偏亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢亢

成成成 7 55555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555555型型型型 交感神神 222 9
。

乃乃 111 镬
。

555 111 4
,

555 OOO 000
`

OOOOO 9
,

OOO 仑
。
沙

r ;;;

,,

仁卜卜卜

经偏亢亢亢亢亢 4 1
一
3333333333333333333

口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口口计计计计 付付 石公公 9 0
,
666 3 11111 2 444 3 2

。
QQQ 1 111 1 4

.

666 昌昌 2
。

666 7 3
。

333 名7
。

000
_______ J钾钾钾钾钾钾钾钾钾钾钾钾钾钾

乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃乃

交交交交
.

亢亢
J

777 习
`

333 333 心
.

000
.

333 奋
。
仓仓 OOO 000 111 1

.
333 888 8

一
000

...

总
.

计计 3 444 4 6
,

333 2 7
___

3 B
`

000 1 111 1 4
.

666 333 4
。

000 8 1
。

333 9 5
。

999

6山OOU公蕊口
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表 5 所示
:

75 例喘支
,

拟内因 47 例占 6 2
。

6 % (其 中付亢 占44 例为 9 3
.

6 %
,

交感神经功能

偏亢 3例占 6
.

4 % )
,

拟外因 6例占 8% (含付亢 4例
,

交亢 2例 )
,

混合型 22 例占2 9
.

3% (付亢

20 例占9 0
。

g %
,

交亢 2例占 9 % )
,

哮鸣音显效率提示
:
拟外因 > 拟内因 > 混合型

,

分别为 10 0
、

8 5
、

6 8 %
。

( / 、 ) 型间转化与哮鸣音疗效的关系
: 表 6 ( 30 天 )

口口口
临 控控 显 效效 好 转转 无 效效 显显 有有

效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效效 效效
例例例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 率率 率率
数数数数数 数数数 数数数 数数数 %%% %%%

单单支、 喘支支 4 0 ( 5 3
。

3 ))) 2 111 5 2
。

555 1 333 3 2
。

555 666 1 5
。

000 000 6
。

666 8 5
0

000 1 0 0
。

000

哮哮喘 , 喘支支 1 5 ( 2 0
。

0 ))) 333 2 0
。

000 666 4 0
。

000 555 3 3
。

333 111 1 4
。

222 6 0
。

000 9 3
。

333

支支气管哮喘喘 6 ( 8
。

0 ))) 444 6 6
。

666 222 3 3
。

333 00000 00000 1 0 0
。

000 1 0 0
。

000

喘喘 支支 1 4 ( 1 8
。

6 ))) 666 透2
。

888 666 4 0
。

888 00000 22222 8 5
。

666 8 5
。

666

合合 计计 7 555 3 444 4 5
。

333 2 777 3 6
。

OOO 1 111 1 4
。

666 888 4
。

00000 9 5
。

333

1 0 0
。

0

9 3
。

3

1 0 0
。

0

8 5
.

6

表 6所示
:

75 例喘支中
,

单支、 喘支 40 例
,

占4 3
.

3 % ;
哮喘~ 喘支 15 例 占20 写

,
支气管哮喘

6 例
,

占8 % ;
发病即为喘支 14 例

,

占 18
.

6 夕̀
。

哮呜音显效率提示
:

支喘 > 单支变喘支 ) 喘支
。

(九 ) 出现疗效的时间
:

表 7

11111 222 888 444 555 666 777 888 999 1 000 1 111 1 666 2 111

至至至至至至至至至至至至至 至至 天天
11111111111111111111111 555 2 OOO 以以

上上上上上上上上上上上上上上上

有有 效效 8 333 666 3 333 1888 1 111 333 222 222 666 111 {{{ 222 000 000

显显 效效 6 444 000 111 444 111 555 444 444 888 333 J 000 1 222 555 1 444

333333333333333333333333333333333

%%%%%%% 000 1
。

666 7
。

888 9
。

444 1 7
。

22222 2 0
.

7

……
4 2

。
222 4 6

。
999 5 1

。
666 7 0

。
333

表 了所示
:

出现疗效多在 3一 4天
,

显效在第 8夭
,

20 天后疗效 明显
。

一般 接 受治疗后可

维持 2一 3小时
,

喘累症状改善
。

(十 ) 付作用程度及表现
:
表 8

例例例 出 现现 坚持治疗疗 停止治疗疗 付作用表现 (共 70 人次 )))

数数数 付作用用用 仔l

…
%%% 、嚓

一

…丁川事
一

州
一

公
一

封
一

…
一

万刁袋价日藉
---

数数数数数数数数数数数数数数数数
{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{{

例例例例 %%% 例例 %%% 例例例 消化道道 头 昏昏 手 麻麻 发 热热 二
一

、 } )支肤肤肤

数数数数数 数数数 数数数 症 状状状状状
/ ` / “

{搔痒痒痒

例例例例例例例例例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 例例 %%% 例例
n ,

…例例 %%% 例例 %%% 数数 %
...

数数数数数数数数数数数 数数数 数数数 数数数 数数 “ …数数数 数数数 例例例

888 666 4 444 5 ` · `

…
4 444 1 0 0

。

000 00000 5 111 7 2
。

888 555 7
。

111 111 1
。

444 333
_

连: 2

………
` ___

“
·

7…
““ 4

。
222 111 1

。
444 222 2

。
888

表 8所示
:

86 例出现付作用 44 例
,

占总人数 5 1
.

1 %
,

均坚持治疗
。

付 作 用 共出现 70 人

次
,

多为消化道症状 ( 51 人次占7 2
.

8 % )
,

个别病人感手发麻
,

头昏
、

无力
、

心慌等症状
,
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坚持治疗
,

自行缓解
。

全部病例在治疗前后均进行肝
、

肾功能
、

心电图
、

血象等检查
,

未发

现异常
。

感
、

结

一
、

三年来我们应用苦甘草碱临床验证喘息性慢支炎 86 例
,

包 括 支哮 6例
。

病情为重度

61 例
,

中渡 25 例
,

合并肺气肿有 7 6例
。

病程 10 年以 上 75 例
,

经 1一 3疗程治疗
,

总疗效显效率

分别为 3 4
.

8一 45
.

3一 7 1
.

2 % ; 哮鸣音显效率分别为 51 一 5 9
.

3一 7 6
.

3 %
。

经统计分析
,

第一疗

程
一

与第三疗程比较
,

差别均非常显著
,

说明苦甘草碱是一个有效的平喘药物
。

二
,

按 中西医结合分型
,

综合病因分型
,

提示
:

75 例喘支的哮鸣音显效率经三个 疗程治

疗
,

肾虚喘促型为 80
.

5 %
,

付交感神经功能偏亢型为 80
.

7 %
,

拟外因型 6例均显效
,

拟内因型

为 8 5
.

1 %
。

三
,

从喘支的型间转化分类
:

单支变为喘支
,

哮鸣音 显 效 率 为 85 %
、

发病时即为喘支

8 5
.

6 %
,

哮喘变为 喘支 60 %
,

支哮均显效
。

以上二
、

三提示
:

肾虚喘促型
,

付亢
、

拟外因
、

单支变喘支和发病即为喘支的病例疗效

较好
。

并发感染在加强抗感染治疗亦可获得较好效果
。

结合临床上对 86 例观察发现
,

用药后

病人发作次数减少
,

程度减轻
,

发作间隙延长
,

对付交感神经功能偏亢型及支气管哮喘疗效

较好
,

这与药理作用机理符合 (有对抗 乙酞胆硷作用
,

能抑制慢反应物质的形成
,

对 已释放

的慢反应物质无对抗作用 )
。

四
:

药物剂量以 80 毫克
, 2 / 日肌注 ; 口服 1 00 毫克

, 3一 4次 / 日为宜 , 小儿 酌 减
。

根据

病情
,

药量可适当增加
,

无明显感染时
,

可以单独使用
。

五
,

经三年应用
,

未发现明显付作用
。

有时有消化道症状
,

手麻
、

头昏等现象
,

坚持治

疗可自行缓介
。

治疗前后进行心电图
,

肝
、

肾功能
,

血象等检查
,

未见异常
。

(药品来源 由上海南昌制药厂供给
,

特此感谢
。

)
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应用人工心胜起搏器 16例次报告

第一 附属 医院内科 张远慧 倪廷枢 孙德翔 杨文仲执笔

人工心脏起搏器 (简称起搏器 ) 是近代电子技术应用于医学领域的一项新技术
,

也是抢

救与治疗某些危 及病人生命的严重心律失常的重要手段
。

二十年来有很大的发展
。

在动物实验的基础上
,

我院从 1 9 7 7年开始先后安置 13 例 16 次起搏器
,

以下报告供 参考
。
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