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新 产 品

编者按 苦黄注射液源 自我 国古代医圣张仲景所著《伤寒论 》中的
“

菌陈 篙汤
” ,

并运 用现

代医学研究成果
,

去除桅子加入苦参
,

成为卫生 部批准生产并列入部领标准的第一个复方中药

注射液
。

本 品为橙红 色至棕红色澄明液体
,

供静脉滴注使用
,

适用于黄疽型病毒性肝炎病人的

退黄
。

本品 在 1 9 9 2
一

1 1 通过卫生部新药评审
,

试生产文号为 ( 9 3) 卫药试字 Z
一

01 号
,

由 国营常熟

制药厂独 家生产
,

保护期 6 年
。

本刊将连续报道该药的 临床应用结果
。

苦黄注射液治疗黄疽型病毒性肝炎的临床观察

浙江省嘉兴市第一医院传染科 (3 1 4 0 0 0) 吴文仙 陆许 贞

自 1 9 9 3
一 。 5 起

,

我院采用苦黄注射液治疗黄疽 l 临床资料

型肝炎 56 例
,

并设对 照组门冬氨酸钾镁针治疗 50 两组肝炎均符合 1 9 9 0
一
0 5 上海肝炎 会议修订的

例
,

探索其对黄疽消退和肝功 能恢复正常的时间
,

特 病毒性肝炎诊断与分型标准
,

分组情况见表 1
。

别对郁胆 型肝 炎的疗效观察
。

表 1 病毒性肝炎病例选择及一般资料

病毒型肝炎分型 (例 ) 年龄分组 (例 )

2 0一 3 0 岁 > 3 0 岁 < 2 0 岁

l临床检验

A I T ( u ) 总胆红素 (“ m o l / I )

治疗组

对照组

甲 乙 丙 戊 (郁胆 )

1 6 2 2 2 1 6 ( 6 )

1 5 2 0 1 5 ( 3 ) :: ::
12 0 ~ 11 6 0

1 15 ~ 10 5 0

8 2 ~ 2 5 0

8 1
.

5 ~ 2 4 7

2 治疗方法与疗程 次 d/
,

疗程 20 一 3 d0
。

两组病人 同时加用一些护肝

治疗组 用 苦黄 注 射液 第 1 天 10 m l
,

第 2 天 药
,

如肝太乐
、

益肝灵
、

维生素等
。

ZOm l
,

第 3 夭 3 O m l 加入 10 %葡萄糖水 ( G S ) s o o m l 3 观察项 目与结果

静脉缓滴注 (3 一 4 h)
,

疗程 20 一 3d0
,

根据病情决定
,

每例在治疗过程中由专 人检查
,

填表
,

每隔半个

其中 6 例郁胆型苦黄注射液加大到 s o m l d/ 静滴
。

对 月查一次肝功能
。

两组病人的临床观察结果 见表 2
。

照组用 门冬 氨酸钾镁注射液加入如上 G S 液静滴
.

1 治疗组肝功能 及黄疽消退时间均优于对照组
。

表 2 临床观察结果比较

胆红 素

异常例数 正 常例数 ( % )

A I T

复常时间 ( d) 异常例数 正常例数 复常时间 ( d )

治疗组

对照组 :: :: ::
3 1

.

4士 14

36
.

4士 13 :: ::
2 9

.

5士 1 3

3 2
.

5士 1 4

在用苦黄治疗过程中对心率
、

血压
、

心电图
、 ’

肾

功能
、

外周血象等方面进行了细致的观察
,

均无 不正

常反应
,

偶见注射处有一过性潮红
,

个别患者有轻度

消化道症状
。

使 用中滴速不宜过快
,

严重心
、

肾功能

不全者慎用
,

特别对郁胆 型肝炎的治疗
,

剂量加大 至

5 0m l d/
,

疗程延长至 4 d0
,

最后黄疽才逐渐消退
。

4 讨论

苦黄注射液由苦参
,

大黄等我国地道中药材组

方
,

苦黄中含有赖氨酸
、

亮氨酸
、

异亮氨酸
、

苏氨酸等

19 种人体需要的氨基酸
。

苦黄对大鼠进行利胆试验

时
,

发现可使胆汁分泌明显增加
,

胆红素排出增加
,

为临 床利胆退黄提供了科学依据
,

同时还具有促进

细胞多种免疫的功能
。

苦黄注射液对深度黄疽病人

的退黄作用较对照组可提前 1 d0
,

在症状
、

体征和临

床检验诸方面治疗组明显优于对照组
。

苦黄具有
“

利

湿退黄
,

清热去痊
”
等作用

,

退黄作用好
,

速度快
,

疗

效稳定
,

能有效地改善患者的肝功能
、

临床症状和体

症
,

副作用小
,

安全可靠
,

值得推广使用
。

( 1 9 9 5
一

0 9
一

0 7 收稿 )
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