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月经期注射糜蛋 白酶治疗输卵管阻塞

4 年来对 1 4 6 例患者在月经期注射糜蛋白酶治疗输 卵管

阻塞
,

取得较好的疗效
.

现报道如下
.

1 资料 与方法 一般资料 全部 病例均 为 199 5 年 10 月

一 19 99 年 10 月诊断 为输卵管阻塞 不孕
,

共 205 例
,

其中有 回

访 146 例
,

年龄 39 岁
一
20 岁

,

平均年龄为 26
.

3 岁
,

原发不孕

13 例
、

继发不 孕 133 例
,

病程最长 8 年
、

最短 l 年
,

有妇科炎

症史 140 例
,

无 明显原 因 6 例
.

诊断标准 均经输卵管通液术或输卵管造影术证 实为 双侧

输 卵管阻塞
.

用药方法 月经来潮第 1 天或第 2 天开始
,

每天肌 注糜蛋白

酶注射 液 4口汉) 单位
,

一般同时使用抗生素
,

5 天为一疗程
,

连

续两次月经期使用 一疗 程
.

偶有患者 注射部位 有红 肿现象
,

可热敷或停药
,

一般 l 一 2 天 自然消退
_

治愈标准及结果 治疗 后 3 个 月内 自然怀 孕或经 输 卵 管通

赵琼秀 (广东省东莞市莞城 医院 东莞 5 117 00)

液术和输 卵管造影术证实输卵管通畅 为有效
.

治疗 4 疗程仍

不通者 为无效
.

有效 138 例
,

无效 8 例
,

有效率达 94
.

4 %

2 讨论 输卵管阻塞是女性 不孕的主要原因
.

传统的输 卵

管通液术对 阻塞严重者效果不佳
,

且多次操作可引起新 的感

染
.

而手术治疗如宫 腔镜
、

腹腔镜
、

剖腹术等也会导致盆
、

腔

炎
.

月经期 注射糜蛋 白酶这 种简单而 又有效 的治 疗方法
,

较

易为患者接受
,

不失 为基层治疗输 卵管 阻塞的一种好方法
.

注射用糜蛋白酶是 一种 蛋 白分解 酶
,

属肤链 内切 酶
.

能液 化

血块 及脓
,

也 能消化纤 维沉着 及 坏死组织
.

由于 血 清内含 有

胰蛋白酶抑制物
,

故对 正常组织无影 响
.

月经期使用糜蛋 白

酶
,

主要是通 过全身性 吸 收
,

利 用 月经期输卵管粘膜和纤 毛

的特殊变化
,

以及月经期纤溶酶原易被激活为纤溶酶等协 同

作用
,

作用于 输卵管阻塞部位
,

溶解纤维蛋 白
,

清除坏 死 组

织
、

血肿 以及其他分泌物
,

从而达 到更佳效果
.

小儿伤寒多器官损害的临床特征 林素惠 赵 萍 (广东惠州市中心人 民医 院儿科 惠州 5 16 00 1)

本文分析 了 1 994 年 8 月
一 19 98 年 8 月 14 例小儿伤寒多

器官损害病例资料
,

报告如下
:

l 临床资料 14 例 中男 9 例
、

女 5 例
,

年龄 < 3 岁 l 例
, 一 7

岁 5 例
, 一 抖 岁 8 例

.

高热者 13 例
,

其中驰张热 6 例
,

稽留热

3 例
,

不规则发热 4 例 ; 各系统临床表现为
:
肝大 4 例

,

脾大 2

例 ; 心晋低钝 3 例
,

缓脉 2 例
,

早搏 2 例
,

皮疹 4 例
.

血 W B C < 3

x 109 / L 者 3 例 ( 2 3 一 % )
,
3 一 l o x l 09 / L 者 7 例 ( 5 7

.

7 % )
, > 10

x l护/ L 者 4 例 ( 19 2% )
,

P LT < 10 x 109 / L 者 2 例 ( 7
.

6 % )
,

嗜

酸性 粒细 胞绝对计数 ` 0
.

02
x l护 / L 者 6 例 ; 肥达 氏反应 ”

例 阳性 ( 88
.

4 % ) ; 血培养 5 例 阳性 ; 尿 常规
`

:
蛋 白 > 0

.

2盯 L Z

例
,

WB C 办 5 个 / H P I 例
,

RB C 妻 3 个 / H P 3 例 ; 胸片 为肺纹 理

增粗或斑片状 阴 影 6 例 ; 5 例 E KG 异常 (窦速
、

窦 缓
、
T 波 改

变
、

早搏及 工度房 室传导阻滞 ) ;肝功能异常 8 例
.

并发症 诊断标准参照诸福棠实用儿 科学 (上册 )[
’ 丁

,

14

例多器官损害发 生于病程 2 一 3 周者 9 例
.

2 个器官损 害 7 例

( 65
.

3% )
,

3 个 器官损害 3 例 ( 26
.

9 % )
,

4 个器官损害 3 例 ( 7
.

6% )
.

并发 心肌损害
、

心肌 炎 5 例 ( 26
.

9 % )
,

肝 损害 8 例 ( 38
.

4 % )
,

肾损害 6 例 ( 26
.

9 % )
,

支气管
、

肺炎 6 例 (34
.

6 % )
,

口 腔

溃疡 2 例
,

肠 出血
、

中毒性脑病各 1 例
.

治疗与预后 14 例均 采用二联抗生素治疗
,

即头抱唾肪

钠
、

头抱三 嚓
、

先锋霉素 VI 等
,

同时辅 以 ATP
,

C O 一 A
,

vi tB 6
,

vi tC
,

肌昔等营养心肌
、

护肝支持对症治疗
,

调节水
、

电解质酸

碱平衡
,

禁用肝肾毒性药物
.

全部病例治愈
.

2 讨论 近年来由于伤寒杆菌 的 自然变异 和 抗生 素的广

泛应用
,

使伤寒在 临床特点
、

对药物治 疗的敏感性等 发生 了

很大的变化
,

给 疾病的诊治疗带 来 困难
.

本 文 14 例 小儿 伤寒

多器官损害的临床特征
:
( l) 典型 症状减少

,

有 的是 以并 发症

为主要表现
,

使临床症状复杂化
.

( 2 )并发症数量 及种类都有

增加
,

是临床误诊的又一原 因 12J
.

( 3) 大多 数并发 症发生 于病

程 的 2 一 3 周
,

可累及多系统
,

多 发生 于病程极期
.

( 4 )传统的

肠 出血
、

肠穿孔反而 少见
.

( 5 )病程长
,

中毒症状重
.

并发 症不

典型
.

( 6) 肥达 氏反应及 血培养仍是诊 断伤寒有意义的检测

手段
,

嗜酸性细胞计数 和周 围 血 白细胞的观察
,

其意义 远不

如成人
,

在体征 上
,

尤其要注意对肝脾 的动态观察
,

这在 小儿

伤寒的诊断中是十分有益 的
.

( 8) 目前抗 生素治疗的重点集

中在第三 代头抱菌素和 第三 代哇诺 酮 类药物 川
.

其抗菌谱

广
、

抗菌活力强
、

组织渗透性高
,

且与其他抗 生素无交叉耐药性
.
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