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合理药物治疗
。

联合用药治疗幽门螺杆菌相关的消化性溃疡

山东省充州 县人民医院 充州 曲申宁 苗兴旺

幽门螺杆菌  与消化性溃疡 明

显相关
。

患者 阳性率很 高
,

胃溃疡

多为 一
,

十二指肠球 部 溃 疡

则高 达 一
。

其 中 阳性患

的危险性大
,

且 阳性 比 阴性

易复发
。

目前则趋 句认为在 的 形成

中胃酸较 更为重要
’ 。

其生病过程 可能

是胃窦部 感染
,

引起胃泌素释放增加
,

进

而胃酸过度分泌 或再加胆汁反流
,

破坏 胃粘

膜屏障
,

最终导致十二指肠球部溃疡
。

在

的药物治疗中
,

胶态次构椽酸秘 虽能

杀灭
,

但并不持久
,

个月和 个月

再现率分别为 和  【“
。

故 不能

使 彻底根除
,

可能有一小部分集聚 于胃

小凹的细菌不能被 消 灭 而 成 为 再生根

源
。

在抗菌药物中除吠喃哩酮有较好的清除

作用
,

氨节青霉素
、

经氨节青霉素
、

庆大霉

素和甲硝哩等都存在复发 问题
,

停 药 后 不

久 复发率高达 一 。 〕由于单一药物

对 的清除率低
,

且复发 率 高
,

故主 张 联

合用药
。

一
、

秘剂合用抗 菌素

等
‘

选择 受体拮抗剂维 持治

疗的穿透性溃疡病人或一年 内复发 次以上
,

均为阳性的知寸人单用 每次 片
,

日

次 与 每次 片
,

日 次 合用轻氨节

青霉 甚 次
,

口 次 和甲硝噢 第  

天加用
, ,

口 次 治疗
。

结果单用

药组 例 中 例 溃疡治愈
,

联合用

药组 均 例有 例 溃疡治愈
。

溃疡治

愈者中 阴性的 例 单用药与联合用药

组分别为 例和 例 随访 个月无复发

而 阳性的 例 单用药组与联合用药组

分别为
一

例和 例 复发
。

两组中 阳性和

阳性病人复发率有显著 差
,

异 。
。

等 在 治疗 复 发病人进行

合用安慰剂和 合用经氨节青霉 素
,

日 次
、

甲硝哇
,

日 次

进行对 比治疗
,

所有病人治疗前 均为阳

性
。

结果不合 用抗菌药 的 例 阳 性病

人
,

治疗后复发率为
。

相 比 之

下
,

合用抗菌素消除 的 例病人复发率

为
。

因此作者指出在合用 抗菌药

减少 复发是可靠的
。 ‘

等
“〕发

现单纯用秘剂 周对 的清除率为
,

而秘剂合用甲硝哩
、

经氨节青霉素 后两者仅

在第 周使用 对 的清除率为  
。

也有报道指出
,

秘剂与经氨节青霉素

或四环素和甲硝哇的三联 疗 法能 治愈

以上的病人
。

等 指出 与抗

菌药合用可在几个月 内抑制
,

并与
。
受

体拮抗剂或呱仑西 平
一

单一疗法相 比
,

其

的复发率 明 显 低
。

唐氏叫报道 合用 甲

硝哇与西咪替丁合用安慰剂对侧 球 溃 疡 病

人治疗中
,

组细菌清除
,

溃疡愈合 率为

 
,

而西咪替丁组细菌未清除
,

愈合率仅为
, 个月后 组溃疡复发率为 肠

,

西咪替丁组为 肠
。

因此
,

对 感染的

病人给予 合用甲硝 座或氨节青霉素
,

可

清除 并使胃泌素分泌降低
,

合用 抗菌
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周
。

结果治疗 个月后进行内镜及组织学复

查
。

结果 例病人中、症状缓解率

溃疡愈合率  炎症活动好转或消失率为

根除率为
。

综上所述
,

联合抗菌药治疗 相关性
,

可提高 愈合率
,

清除或根治
,

减

少复发率
,

显著改善胃粘膜炎症
。

在与抗菌

药的联合用药 中
,

三联治疗方案可大大提高

根除率
,

优于二联疗法
。

但长期大 量使

用抗菌药物有可能造成菌群失调
、

二重感染

和耐药性等一系列问题
。

另外
,

长期大量使

用秘剂也可能造成秘 中毒
,

故该类药物的每

次疗程不宜超过 周
’ 。

在联合用药时
,

应采用副作用小
,

抗 作用强的抗菌药组

成其抗菌药联合治疗方案
。
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药 治疗 D U
,

虽与 H
Z
受体拮抗钊的治愈率相

似
,

但由于清除H P
,

有 68 % 的病人可获得较

长时间的缓解
,

停止治疗 18 个月不复发
,

而

应用雷尼替丁的缓解率仅 18 % 〔
’。
J
。

二
、

H
:

受体拮抗荆合用抗菌药物

Isak
o v 等 t

’‘〕报 道 雷 尼 替 丁 (每 日

80 0 m g )合用苯哇青霉素 (SO0m g
,

日
.
4 次 )

一

与单用雷尼替丁治疗与 H P 相关 的 D U
。

结

果 4 周后联合用药组 可 使 所 有 病人 H P 消

失
,

治愈率 10。%
;
而单用药组所有 H P 均为

阳性
,

治愈率 挑 %
。

张氏t
l幻报道西 咪替 丁

0.2 9 合用吹喃l座酮 0
.1 9 ,

每天 3 次
,

两个疗

程(服药 10 d) 半月完成
。

结 果 4G 例 P U 病

人中总有效率97
.8%

。

复发 率 17
。

8
%

,

痊愈

(5 8
.7% ) 至 今未 复 发

,

最 长
’

为 n 年
。

夏

氏t‘幻报道西咪替丁 (每天 1
一

g
) 合用甲 硝哇

(。
.
2 9

,

日 3 次)与单用西咪替 丁治疗 D U 进

行对照 , 甲硝哇 (。
。

2 9

,

日 3 次) 合用生胃 酮

(50 m g
,

日 3 次)与单用生胃酮治疗 G U 进行

对照
。

结果经 4一 6周治疗
,

用甲硝哇 治 疗

D U 与 G U
,

愈合率为 %
.7% 和 91

.7 %
。

经

1~ 2 年 随访仅有 l例复发
, 一

与对照组比较差

异非常显著(P < 0
.
0] )

。

赵氏等{川报道 西咪

替丁(每日 800 m g )合用吠喃哇酮(每日0
.39)

和青霉素 (80 万卜: ,

每天 2 次肌注 ) 与
一

单用西

咪替丁治疗 H P 阳性的 PU 病
’

人
,

共 4周
。

结果联合用药组在治愈率
,

治疗后 H P 阴转

率与单用药 组 相 比 分 别 为 P < 0
.
05 和 P <

。
.
0 1

。

胡氏[
‘“
)报道雷尼替丁合用庆大霉素治

疗 H P 相关 D U
,

结果在溃疡愈合率
、

H P 清

除率
、

胃窦炎减轻率
、

活动性炎症消失率均优

于单用雷尼替丁或单用庆大霉素
。

三
、

抗菌药的合用

李氏等!
‘“
J使用庆大雷素 (4 万卜 ,

日 4 次)

合用吠喃哩{酮 (0
.1 9 ,

日 4 次 ) 和 甲 硝哇

(0
.
4 9 ,

日 3 次)治疗 H P 相 关 D U
,

连服 2

[17〕


