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2002年 1月～12月 , 我们用利

福平加舍尼通治疗慢性前列腺炎 62

例 ,收到较好疗效 ,现报告如下。

1 临床资料

62例均为门诊病人 ,年龄 21～49

岁 ,平均 3217岁 ;病程最短 3个月、最

长 7年 ,病史 3年以上 26例。全部病

人均有自觉症状 ,包括尿频、尿急、夜

尿多、尿痛 ; 耻骨上或会阴生殖区疼

痛或不适 ; 射精后疼痛和不适 ; 神经

官能症及性功能障碍。前列腺液检

查 : 白细胞 > 10个/ 高倍视野的 37

例 ; 62例卵磷脂小体均为中量或少

量 ;前列腺液细菌培养 (四杯法)阳性

24例 ,细菌种类依次为大肠杆菌、链

球菌、金黄色球菌 , 其中药敏试验对

利福平敏感的仅 26例。

2 治疗方法

利福平 013 g , 2次/ d , 连服 30

天 ,以后利福平 013 g ,1次/ d ,再连服

30天 ;舍尼通 2片 (375 mg/片) ,2次/

d , 连服 60天。服药后每 2周行血常

规、肝功、前列腺液涂片和细菌培养

检查。2个月后治疗结束。

3 结果

以病人服药 2个月后的症状和

前列腺液涂片及细菌培养的结果 ,来

整体判断治疗效果。结果见表 1。

结果显示 : 本治疗方法对缓解尿

路刺激症状最有效 ,并能有效地杀灭前

列腺中细菌。另外 ,对前列腺炎的其他

症状也有一定程度的缓解作用。

4 讨论

临床上 ,应用抗生素治疗慢性前

列腺炎效果往往不十分理想 ,前列腺

液的药敏试验也有一定的局限性。因

为只有脂溶性大的药物才容易透入

前列腺组织中。有人提出 ,复方新诺

明是治疗慢性前列腺炎最有效的药

物〔1〕。但在我国 , 复方新诺明被广泛

使用 (包括家禽) ,已产生耐药性。所

以 ,复方新诺明对我国的慢性前列腺

炎患者的治疗效果并不理想。选择合

适的抗生素是治疗慢性前列腺炎的

关键。利福平是脂溶性的广谱抗生

素 ,可有效地进入前列腺组织。有人

报道 ,利福平是治疗慢性前列腺炎最

有效的抗生素之一〔2〕。上述临床资料

也表明 ,利福平能有效地杀灭前列腺

中的细菌。慢性前列腺炎可以产生多

种临床症状 ,如耻骨上或会阴生殖区

疼痛或不适、射精后疼痛和不适、神

精官能症和性功能障碍等。舍尼通可

以通过抑制环加氧酶和脂加氧酶的

活性 , 阻断白三烯2花生四烯酸的代
谢途径 , 抑制内源性炎症介质的合

成 ,具有抗炎、抗水肿的作用。另外 ,

通过阻断α2受体抑制尿道收缩 , 降低

尿道内压 ,达到松弛尿道作用 ,可以缓

解一些慢性前列腺炎的症状〔3〕。本次治

疗结果表明 :利福平加舍尼通是治疗慢

性前列腺炎的理想方法之一。
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骨髓坏死是指因多种疾病所致的骨髓内造血

细胞发生原位死亡 , 临床较少见。其常见病因有

血液系统疾病、骨髓转移癌、恶性淋巴瘤以及严重

感染等等 ,预后较差。现将我院收治的 6例骨髓坏

死报告如下。

1 资料与方法

111 临床资料 6例患者均为我院收治的住院

病例 , 诊断符合骨髓坏死的诊断标准。其中男 4

例、女 2例 ;年龄 30～70岁 ,平均 4614岁。

112 病因及临床特点 原发病中恶性淋巴瘤 2

例 ,急性单核细菌白血病、骨髓转移癌 (原发病为

胃癌晚期病例)、恶性组织细胞病以及严重感染各

1例。4例患者有骨髓疼痛症状 ,主要为全身骨痛

及胸骨压痛 ; 6例患者均有不同程度的发热症状 ,

体温在 3810～3918℃; 齿龈出血、鼻衄及皮肤黏

膜出血 5例 ; 4例患者有头晕、周身乏力等贫血症

状 ;肝肿大 2例、脾肿大 3例。

113 治疗方法 6例患者均在原发病的诊断之

后出现骨髓坏死 , 根据原发病的不同采用不同的

治疗方案。2例恶性淋巴瘤及 1例恶性组织细胞

病患者均采用 CHOP方案 (环磷酰胺 800 mg ,第 1

天和第 8天静脉注射 ;阿霉素 50 mg ,第 1天和第 8

天静脉滴注 ;长春新碱 2 mg ,第 1天和第 8天静脉

注射 ;强的松 60 mg/ d ,第 1天至第 10天口服 , 21

天为 1个周期) ;急性单核细胞白血病的 1例患者

采用 AME方案化疗 (阿糖胞苷 200 mg/ d ,第 1天

至第 7天静脉滴注 ;米托蒽醌 10 mg/ d ,第 1天至

第 5天静脉滴注 ; VP216 100 mg/ d , 第 1天至第 5

天静脉滴注 , 7天为 1个疗程) ; 骨髓转移癌的 1

例患者拒绝任何治疗 ,给予支持对症治疗 ;严重感

染的 1例患者给予积极抗感染、激素等治疗。在上

述治疗的同时 ,均给予输血、输血小板、应用集落

刺激因子等支持对症治疗。

2 结果

2例恶性淋巴瘤患者在进行第 2个周期化疗

后的第 6天和第 15天均死亡 , 死因分别为弥漫性

血管内凝血和颅内出血 ;恶性组织细胞病患者于化

临床经验荟萃

© 1995-2005 Tsinghua Tongfang Optical Disc Co., Ltd.   All rights reserved.


