
组织内的药物浓度
,

尤为冲击峰值相差更甚
。

笔者认为
,

比静注更有利于提高某些脏

器炎症局部组织的抗生素浓度
,

从而提高治

疗效果
。

见表
。

表 两种不同方法治疗 细 菌性肝脓肿疗效比较

平均退热期 治愈期
脓肿缩小率

周 周 周

动脉灌注组 一

静脉滴注组 一

士

士

士

士

士

士

士

士

士

士

三 在灌注药物后或每次抽血后均须注

入 肝素生理盐水 一 保留

于导管内
,

关闭三通管
,

用无菌纱布包扎
,

严

防血凝固和细菌污染
。

从导管中抽取血样时
,

应将开始部分血样弃去
,

以确保取样的正确
·

性
。

四 本文实验用对照标准品头泡他定粉

针 替代 或氢氧化头抱他定 相 当于

头抱他定游离酸
。
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摘要 本院 自制配消痛乳 口服液治疗食管癌放疗反应 例 男性 例
,

女性 例
,

平均年龄

岁
。

结果显示止痛总有效率达
,

其中女性 略高于男性
‘

体外放疗 略高于腔内

放疗
。

尹
。

关键词 消痛乳 食管癌 放疗反应

食管癌患者用电子直线加速器放射治疗

或后续治疗时常出现食管粘膜反应
,

临床表

现为疼痛加剧
,

病理证实局部充血
,

水肿等
,

严重影响进食和后续治疗
。

对此 目前尚无特

效药物
,

为此我们从 年 月起将本院研制

的
“

消痛乳
”

用于临床
,

收到较为满意的效果
。

经 例病人的临床观察
,

证明该药疗效迅

速可靠
,

未发现不良反应
。

该制剂药源方便
,

操作简单
,

现介绍如下

一
、

处方的组成与制备

一 处方

云南白药

梭甲基纤维素钠 鲍

地塞米松磷酸钠 。

聚山梨醋

硫酸庆大霉素 万

液体石蜡

盐酸普鲁卡因 馆

香精 适量

清鱼肝油

蒸馏水加至

二 制备 先取梭 甲基纤维素钠加蒸馏

水适量过夜溶胀后
,

分别加入地塞米松磷酸

钠
,

硫酸庆大霉素
,

盐酸普鲁卡因
,

云南白药
,
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混匀并加热至 ℃左右为 甲液 另取液体石

蜡分别加入清 鱼肝油
、

聚山梨醋
,

混匀加

热至 ℃左右为乙液 将甲液缓慢加入 乙液

中
,

并顺一个方向边加边搅至乳化完全
,

待冷

至 ℃以下加入天然香精混匀
,

分装即得
。

三 用 法 与 用 量 缓 缓 吞 服
,

次
,

一 日 次
,

周 为 疗 程
。

服 本 品

内禁饮水
。

二
、

临床观察

一 一般 资料 用本乳剂共观察 例

患者
,

男 例
,

女 例
,

最小年龄 岁
,

最

大年龄 岁
,

平均年龄 岁
。

所有患者均为

经病理确诊的食管鳞状细胞癌
。

二 病例 选择 所有入组者均 为接受
一

线放疗或 详
,

腔内放疗 的食管癌患

者
,

且在放疗过程中出现消化道反应伴有粘

膜充血水肿
,

咽下烧灼感
,

咽下疼痛或后背疼

痛者
。

三 临床判断标准 显效 服药后疼痛

消失
,

水肿明显减轻且维持 以上者 有效

服药后疼痛
、

水肿减轻且维持 以上者 无

效 服药后症状无减轻或加重者
。

四 临床疗效 结果见附表
。

附表 消痛乳治疗食管癌放疗反应缓解率表

显效 有效 无效 有效率
男 女 男 女 男 女 男 女

体外放疗  ! ∀  

腔内放疗  !

合计   !  

三
、

讨论

处方中云南 白药具有散癖 止血
、

消肿止

痛
、

促进溃疡愈合作用
。

硫酸庆大霉素为广谱

抗菌素
,

对多种细菌有效
,

地塞米松磷酸钠属

糖皮质激素药物
,
能抑制感染性和非感染性

炎症
,

减轻充血和水肿
,

与硫酸庆大霉素有协

同作用
。

盐酸普鲁卡因有局麻
、

解痉
、

治疗食

管炎作用
。

清鱼肝油能促进食管上皮细胞增

生
,

有利于食管粘膜溃疡面的修复
。

因此
,

诸

药合用
,

作用增强
,

疼痛很快得到控制
,

患者

自觉轻松
,

从而积极配合全程放疗
。

本制剂为乳状粘稠液体
,

缓慢吞咽使创

面分布均匀
,

局部滞留时间长
,

可起到速效
、

长效止痛之 目的
,

值得推广应用
。

复方诺氟沙星灌肠液治疗慢性炎性结肠病变临床观察

王林泉 张金章 周纳明 郝润春 丁建强

武警河南省总队医院 郑州

近几年来
,

随着纤维结肠镜检查广泛开

展
,

反复发作性腹痛
、

腹泻
、

便血患者慢性结

肠炎和慢性溃疡型结肠炎诊断率明显提高
。

为了寻找一种疗效好
,

见效快治疗慢性结肠

炎和慢性溃疡型结肠炎的药物
,

我们研制了

以第三代哇诺酮类抗菌药物为主的
“

复方诺

氟沙星灌肠液
” 。

在临床应用中治疗 例患

者
,

疗效满意
,

现报告如下
。

一
、

观察对象与诊断标准

对象 患者系本院门诊及住院病人
。

治疗组 保留灌肠法 例
。

男性 例
,

女性

例 年龄 一 岁
,

平均 岁 慢性结肠

炎 例
,

溃疡型结肠炎 例
。

对照组 口服

法 例
。

男性 例
,

女性 例 年龄

岁
,

平均 岁 慢性结肠炎 例
,

溃疡型结

肠炎 例
。

两组所有病例病变部位均位于左

半结肠
。

诊断标准 反复发作性腹痛
,

腹

泻
,

大便不成形
,

内有粘液
,

大便每 日

次
。

大便常规检查示有红细胞
,

白细胞或脓细


