
表 5　对棉球肉芽肿的影响 (x± s )

组　别
动物数

(只 )

剂　量

片 ig (g /kg)+ 膏外涂 ( g /只 )

肉芽肿重　

( mg)　

抑制率

(% )

对照组 10 0. 2(基质 ) 184. 8± 53. 5

夏塔热片+ 软膏组 10 2. 5+ 0. 1 99. 7± 35. 1* * 46

10 5. 0+ 0. 2 89. 1± 44. 6* * 52

10 10. 0+ 0. 3 81. 6± 24. 6* * 56

地塞米松 10 5 mg ( im) 72. 3± 32. 5* * 61

　　　　与对照组比较: * * P < 0. 01

有重要的理论和指导意义。
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静脉滴注天眩清治疗神经衰弱的临床研究

昆明医学院第二附属医院老年病科 ( 650101)

谈　跃
 
　徐　勉　杜　娟　饶碧云　柯　 　牛学琴　洪　霞　赵晓红　姚传荣　贾桂兰　刘赛君

　　天眩清为天麻素注射液 ,作为肌肉注射用药已

在临床上广泛使用 ,作为静脉滴注用药是否安全 ,疗

效如何 ,需临床研究证实 ,为此我们进行了临床观

察 ,以肌肉注射用药为对照 ,对静脉滴注天眩清做一

临床评价。

1　材料与方法

1. 1　一般资料: 神经衰弱病例 80例。为全面反映

神经衰弱的临床现象 ,我们根据国际疾病分类第 9

版 (简称 ICD-9)神经衰弱的定义 , 1985年我国制定

的神经症临床工作诊断标准 ,以及本研究标准制定

的神经衰弱症状表 ,每位患者经详细询问病史记录

阳性结果并对各种症状的频度进行统计学处理。治

疗组 50例 ,男性 18例 ,女性 32例 ,年龄 19～ 68

岁 ,平均 ( 35. 45± 16)岁 ,职业: 工人 18例 ,农民 10

例 ,干部 8例 ,学生 7例 ,教师 5例 ,个体 2例 ,病程

为 3个月～ 18年 ,平均病程 3. 8年 ,平均发病年龄

28. 35岁。对照组 30例 ,男性 11例 ,女性 19例 ,年

龄 20～ 59岁 ,平均 ( 34. 8± 15)岁 ,职业: 工人 11

例 ,农民 6例 ,干部 4例 ,学生 4例 ,教师 3例 ,个体

2例 ,平均发病年龄 34. 62岁 ,全部患者均为缓慢起

病。 两组之间性别、年龄、职业分布均无明显差异

( P> 0. 05)。临床主要症状及出现频度见表 1。由表

1可见以睡眠障碍、躯体不适虚弱感、情绪障碍所占

的比例最高。 90% 以上患者有各种躯体症状和植物

神经系统症状 ,患者均有一种以上症状且程度轻重

不一。常有多思多虑 ,情绪变化不一 ,较易转变 ,疼痛

主要指躯体性疼痛以头痛较为多见 ,占 54% 。全部

患者对疾病有认识能力 ,关心自己疾病而迫切要求

治疗。 两组之间主要症状及出现频度无明显差异

( P> 0. 05)。

1. 2　评定方法:治疗前后进行 Hamil ton焦虑量表

( HAM A)、抑郁量表 ( HAM D)评分 ,同时记录患者

的总睡眠时间 ,觉醒次数和早醒情况 ,症状采用分级

评定法: 0分为无症状 ; 1分为轻微 ,经常出现但不影

响工作和生活 ; 2分为明显 ,症状较重 ,对生活和工

作有轻微影响 ; 3分为严重 ,症状严重 ,经常出现 ,影

响生活和工作。

1. 3　给药方法:治疗组 50例静脉滴注 ,天眩清注射

液 ( 200 mg /支 ,昆明制药股份有限公司提供 ) 600

mg加 5% 葡萄糖注射液 250 m L静滴 ,滴速 40～

60滴 /分 ,连续 10 d为 1个疗程 ;对照组 30例 ,天

眩清注射液 200 mg肌肉注射 ,早晚各 1次 ,连续 10
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表 1　神经衰弱症状分布

症　状
治疗组 对照组

例数 (% ) 例数 (% )

睡眠障碍 　　 45( 90) 　　 28( 93)

头痛 27( 54) 15( 50)

头昏头晕 38( 76) 22( 73)

躯体不适 46( 92) 27( 90)

虚弱感 40( 80) 24( 80)

记忆力减退 24( 48) 13( 43)

注意力减退 23( 46) 12( 40)

情绪障碍 39( 78) 24( 80)

食欲降低 30( 60) 18( 60)

心慌 39( 78) 24( 80)

耳鸣 5( 10) 3( 10)

体重减轻 5( 10) 4( 13)

躯体性疼痛 (紧张性 ) 36( 72) 22( 73)

肢体麻木感 15( 30) 10( 33)

多汗 27( 50) 18( 60)

d为 1个疗程。

1. 4　资料分析:采用 spss 8. 0 fo r w indow s统计软

件进行分析。 计量资料采用方差分析 ( ANO A)及 t

检验 ,计数资料采用 i
2
和秩和检验。

2　结果

2. 1　总睡眠时间 HAM D及 HAM A评分:见表 2。

天眩清治疗后总睡眠时间有所延长 ,治疗组治疗后

与用药前相比差异十分显著 ( P < 0. 01) ,改善总睡

眠时间明显优于对照组 ,全组病人 HAM D量表、

HAM A量表分值 ,在治疗后均明显减少 ,以治疗组

较为显著 ( P < 0. 01) ,特别是 HAMD量表分值改善

方面。

2. 2　治疗前后觉醒次数的变化情况:见表 3。 治疗

组治疗后夜间不觉醒比治疗前明显增多 ,差异具有

显著性 ,对照组治疗前后差异不大。

2. 3　早醒现象治疗前后的变化情况:见表 4。 治疗

后早醒现象得到改善 ,治疗组早醒 < 1 h者明显增

多 ,差异具有显著性 ,而对照组主要表现在早醒 1～

2 h者明显增多。

表 2　总睡眠时间 HAMD及 HAMA总分治疗前后变化情况 ( x± s )

组　别 n
总睡眠时间 ( h)

治疗前 治疗后

HAMD量表

治疗前 治疗后

HAM A量表

治疗前 治疗后

治疗组 50 5. 19± 1. 28 6. 78± 1. 59* * 9. 53± 2. 75 5. 43± 2. 19* * 9. 73± 3. 12 6. 32± 2. 36* *

对照组 30 4. 98± 2. 10 5. 20± 1. 42△ 9. 18± 3. 10 7. 12± 2. 18△* 9. 58± 3. 45 7. 34± 3. 16*

　　　　与治疗前相比: * P < 0. 05　* * P < 0. 01;　与对照组相比: △ P < 0. 01

表 3　觉醒次数变化情况

组　别 n
> 2次

治疗前 (% ) 治疗后 (% )

1～ 2次

治疗前 (% ) 治疗后 (% )

0次

治疗前 (% ) 治疗后 (% )

治疗组 50 　　 27( 55) 12( 24. 48)* * 　　 10( 20) 　　 19( 38. 78)* 　　 12( 24) 　　 18( 36. 73)

对照组 30 18( 60) 12( 40) 6( 20) 11( 36. 67) 6( 20) 7( 23. 33)

　　　　与治疗前相比: * P < 0. 05　* * P < 0. 01

表 4　早醒现象治疗前后的变化

组　别 n
> 2次

治疗前 (% ) 治疗后 (% )

1～ 2次

治疗前 (% ) 治疗后 (% )

< 1次

治疗前 (% ) 治疗后 (% )

治疗组 50 　 15( 30) 4( 8. 16) 　　 5( 10) 10( 20. 41) 　　 29( 58) 　　 35( 71. 43)

对照组 30 9( 30) 6( 20. 66) 3( 10) 9( 30)* 18( 60) 14( 46. 66)△

　　　　与治疗前相比: * P < 0. 05;　与治疗组相比: △ P < 0. 05

2. 4　治疗前后症状严重程度的比较: 见表 5,静脉

滴注天眩清注射液后 ,睡眠障碍、头痛、头昏头晕、躯

体不适、虚弱感、情感障碍、心慌、躯体疼痛感均明显

得到改善 ,以改善睡眠、疼痛为主。

2. 5　两组治疗后症状改善程度的比较:见表 6。由

表可见 ,治疗组在改善睡眠、头痛、头晕头昏、躯体疼

痛、情感障碍方面明显优于对照组。

2. 6　 15项症状治疗前后平均总分的比较:治疗组

49例 ,对照组 30例神经衰弱患者 ,治疗组治疗前平

均总分为 23. 07分 ( 5～ 41分 ) ,经治疗后平均总分

为 17. 72分 ( 1～ 39分 ) ;对照组治疗前平均总分

22. 39分 ( 5～ 40分 ) ,经治疗后平均总分为 19. 43

分 ( 2～ 37分 )。治疗前后总分进行秩和检验 ,结果差

异显著 ,治疗组治疗前、后比较 P < 0. 05,治疗组与

对照组治疗后比较 P < 0. 05。

2. 7　副作用的观察: 除 1例出现皮疹停止治疗外 ,

其余病例均未发生副作用 ,实验观察指标显示治疗

前后 ,血、尿常规 ,肝肾功能、心电图检查均无异常改

变。

3　讨论

中药天麻具有息风、镇痉、滋阴养肝的作用 ,常

用于治疗肝阳上亢、头痛、眩晕、耳鸣或肝风头晕痛
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表 5　天眩清静脉滴注治疗前后症状严重程度的

比较 ( n= 49)

症　状
治疗前

0 1 2 3

治疗后

0 1 2 3
i2 P

睡眠障碍 5 11 21 12 25 16 5 3 52. 43 < 0. 001

头痛 22 2 15 10 30 14 3 2 14. 12 < 0. 01

头晕头昏 11 10 9 19 28 13 3 5 37. 44 < 0. 001

躯体不适 3 26 13 5 20 18 6 5 17. 05 < 0. 01

虚弱感 9 10 13 17 18 23 6 2 22. 44 < 0. 01

记忆力减退 25 10 13 1 24 18 5 2 0. 686 > 0. 05

注意力减退 26 15 4 2 28 17 3 1 2. 06 > 0. 05

情感障碍 10 11 19 9 19 20 8 2 14. 21 < 0. 05

食欲减低 19 19 4 7 21 17 9 2 4. 81 > 0. 05

心慌 10 10 23 6 19 18 8 4 12. 54 < 0. 05

多汗 22 8 10 9 27 13 9 0 0. 196 > 0. 05

躯体疼痛感 16 13 17 3 20 18 7 1 19. 50 < 0. 01

肢体麻木 34 8 4 3 38 10 1 10 5. 19 > 0. 05

体重减轻 44 5 0 0 44 5 0 0 0. 196 > 0. 05

耳鸣 44 2 3 0 46 2 1 0 0. 88 > 0. 05

表 6　两组治疗后症状改善程度的比较

症　状
治疗组 ( n= 49)

0 1 2 3

对照组 (n= 30)

0 1 2 3
i2 P

睡眠障碍 25 16 5 3 10 10 6 4 19. 50 < 0. 01

头痛 30 14 3 2 12 10 5 3 17. 05 < 0. 01

头晕头昏 28 13 3 5 18 9 2 1 10. 68 < 0. 05

躯体不适 20 18 6 5 12 13 3 2 2. 352 > 0. 05

虚弱感 18 23 6 2 19 10 1 0 5. 19 > 0. 05

记忆力减退 24 18 5 2 14 12 3 1 2. 06 > 0. 05

注意力减退 28 17 3 1 9 14 6 1 1. 08 > 0. 05

情感障碍 19 20 8 2 9 9 8 4 12. 54 < 0. 05

食欲减低 21 17 9 2 10 5 9 6 2. 25 > 0. 05

心慌 27 13 9 0 9 12 7 2 0. 20 > 0. 05

多汗 27 13 9 0 9 12 7 2 4. 12 > 0. 05

躯体疼痛感 20 18 7 1 10 9 3 8 10. 56 < 0. 05

肢体麻木 38 10 1 10 9 10 8 3 5. 09 > 0. 05

体重减轻 44 5 0 0 26 4 0 0 1. 47 > 0. 05

耳鸣 46 2 1 0 27 3 0 0 5. 98 > 0. 05

等症。神经衰弱的症状以睡眠障碍、头痛、躯体性疼

痛、情感障碍、躯体不适等症状为主 ,临床研究中发

现用静脉滴注的方式输入天眩清注射液 ,对神经衰

弱患者镇静、催眠作用效果明显优于肌肉注射给药

方式 ,值得注意的是: 情绪障碍表现为焦虑或抑郁 ,

从量表的评分看 ,大多为早醒、兴奋减少、淡漠乏力 ,

这类病人 HAM D评分平均为 12. 03(一般认为 7

分以下为无抑郁 , 8～ 16分为轻度抑郁或可能抑郁 ,

17～ 24分为抑郁 , 25分以上为重度抑郁 ) ,提示神

经衰弱病人虽然存在抑郁 ,但也只是一部分患者有 ,

而且其程度在轻度和可能抑郁之间 ,患者的临床表

现仍以神经衰弱症状群为主 ,这些情绪大多是继发

性的 ,与躯体症状有关 ,且表现为明显的波动性 ,轻

重不一 ,躯体症状诉说严重者常伴情绪障碍 ,天眩清

注射液改善情绪障碍的作用可能就在于躯体症状的

改善 ,而使神经衰弱的患者易于调节情绪 ,对神经衰

弱 15项常见的症状的疗效观察表明: 头痛、头晕头

昏、躯体疼痛感等症状有明显的改善 ,研究结果支持

天眩清具有镇痛作用 ,而且 ,静脉滴注给药方式的疗

效明显优于肌肉注射。经本研究小样本观察结果提

示天眩清经静脉滴注方式给药具有明显的改善睡眠

作用 ,而且有一定的解除焦虑、提高情绪作用 ,可以

肯定对神经衰弱的治疗作用 ,而且无明显副作用。

本研究对神经衰弱的治疗又开辟新途径 ,且疗

效显著 ,对其他躯体中枢神经系统的疾病所致的神

经衰弱综合征的治疗 ,也无疑是较好的方法 ,对开发

天麻药用价值也具有现实指导意义。

( 2000-01-06收稿 )

中药离子导入治疗骨性关节炎 70例临床观察

天津医院 ( 300211)　　毕晓杨　白人骁

　　骨性关节炎又称增生性、肥大性或退性行关节

炎 ,是中老年人的常见病、多发病 ,多发生在膝关节、

肘关节、踝关节、指间关节等负重大或活动大的关

节。骨性关节炎多见于从事体力劳动者。 近年来发

现本病在脑力劳动者和科室工作人员中也并非少

见 ,且年龄有逐渐减少的趋势。本病传统的治疗方法

为卧床休息 ,服用非甾体类抗炎止痛药如消炎痛、布

洛芬等 ,或服用一些活血化瘀、舒筋止痛、补肾健骨

的中成药等。 但显效较慢 ,疗程很长 ,停药后常迅速

复发。自 1998年 8月～ 12月 ,我科使用骨质增生离

子导入机中药离子导入治疗骨性关节炎 70例 ,取

得满意疗效。

1　临床资料

1. 1　病例选择:全部为典型骨性关节炎。除有关节

疼痛、压痛、肿胀及活动障碍等典型临床表现外 ,尚

有 X线证实骨质增生存在。

1. 2　一般资料: 本组病例共 70例 ,年龄 34～ 75

岁 ,平均 48. 3岁。男性 31例 ,女性 39例。病期 4个
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