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.

66 % 提高到 98
.

4%
。

从性别和年龄看
,

女性

比男性见效快
,

青壮年比 40 岁以上者见效快 ;

从病种分
,

对传染性软疵效果最好
,

其次为寻

常疵
、

扁平虎
,

特别对尖锐湿疵的效果较冷冻

疗法
、

腐蚀疗法为优
,

不会遗留疲痕及其他后

遗症
。

在治疗过程中可见
,

寻常疵一般 自行脱

落 ; 扁平疵先是局部发红
,

继之皮疹缩小
、

干

枯
、

脱屑
,

而最后恢复正常皮色
。

在疗程中患

者 自觉局部痉痒
。

尖锐湿疵先为皮损缩小
、

干

涸最后自行脱落
,

恢复正常的皮肤粘膜外观
。

我们对 22 例扁平疵 作了治疗前 后的淋巴

细胞转化实验
,

未见淋转率值有降低或升高现

象
。

从抗病毒及临床疗效看
,

土贝母皂贰属于

杀病毒或抑病毒制剂
,

并非通过提高淋转率增

强细胞免疫功能以达到对病毒的杀伤
。

但土贝

母皂贰注射剂是作为一种植物干扰素对病毒杀

伤呢 ? 还是通过其他机理影响病毒 D N A 的合

成呢 ? 对其作用机转有待我们对总皂贰作深入

研究
,

确定其分子结构式
。

我们认为土贝母皂式制剂疗效满意
,

是副

作用少
、

剂量小
、

见效快的一种抗庆类药物
,

值得进一步推广
。

蟾蛤煎汁治疗术后转移性攀丸胚胎癌 1 例
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1 9 7 5 年 8 月入院
。

右辜丸肿物 3 个月
。

查体见右侧皋丸肿大如胎儿头
,

右 阴囊皮肤坏死
、

感染
、

液化
。

行右皋丸切除术
,

术

后切 口愈合良好
。

病理科诊断
:

肇丸胚胎癌
。

术后 2

个月行腹膜后淋巴结清扫术
。

病理学检查发现右精索

淋巴结转移
。

第 2 次手术后 2 个月
,

因咳嗽
、

胸闷
、

右腹股沟肿物复诊
,

胸部放射线拍片发现右肺门处有

一 3 X 3 厘米阴影
。

放射科诊断
:

纵隔
、

肺部转移性

病灶
。

右下腹相 当于内环处可见一核桃大小肿物
,

质

硬
,

触痛 (
十

+)
。

遂建议患者试用蟾蛤
。

病人每天取 1

只中等大小的蟾蛤
,

除去五脏后洗净
,

清水煮烂
,

取

煎汁饮用
,

一天分 2 次于饭后半小时口服
,

并用其汁

涂抹右下腹肿物 处
,

一日 2 次
。

服药 10 天后即觉呼

吸通畅
,

食欲增加
,

继续用药 2 个月后右拇指 甲缝下

流脓
,

至第 3 个月后流脓自行停止
。

自觉胸背疼痛消

失
,

无咳嗽
,

呼吸通畅
。

胸透
:

右肺门阴影显著缩

小
。

蟾蛤煎汁外敷右腹股沟部肿物处
,

开始局部渐肿

大
,

随后流脓水
,

肿物变软变小直至消失
。

(在涂抹

中局部有剧痛现象 ) 口服和外用蟾蛤煎汁持续半年
,

迄今未重复使用
,

术后 8 年复查
,

胸 部 X 线 拍片正

常
,

病人感觉良好
。

皋丸胚胎癌主要由胚胎性分化不 良的 细 胞 所 组

成
。

肿瘤常伴有出血及坏死
,

发展较快
,

予后不良
。

据 V u
gr in 等报道

:

第 n 期胚胎癌行辜丸切除及腹膜

后淋巴结清扫术后约 40 ~ 50 % 患者在一年内复发
,

常

见转移部位为肺部
。

本患者病变已侵及阴囊
、

精索
,

属 n 期
,

而行腹膜后淋巴结清扫术后 2个月 胸部 拍

片已见肺门受累 ( n l 期 )
。

对此类患者
,

多 采用腹膜

后淋巴结清扫术后坚持放射治疗和抗癌药物治疗
。

本

患者由于条件所限
,

仅用蟾蛛治疗
,

获得良效
。

这单

纯用泌尿生殖系的自然 消 退 ( s p o n t a n e o u s R e g r e s s -

io n )观点是无法解释的
。

患者取蟾赊 (除内脏外 )煎汁口服
、

外用
,

其药用

成分相当复杂
,

一般与蟾酥相似
,

在化学上属于幽族

化合物
,

总名为蟾蛛二烯内醋
,

具有强心
、

兴奋
、

平

喘
、

抗炎
、

抗肿瘤等多种作用
。

以蟾赊内服外敷治疗

胃癌
、

何杰金氏病
、

直肠癌
、

膀胧癌等已有报道
。

然

未见对晚期翠丸胚胎癌治疗的报道
。

本例原发于右攀

丸
,

经淋巴转移至精索
、

腹膜后
、

纵隔及肺
,

乃出现

咳嗽
、

胸闷等一系列症状
。

服用蟾蛤煎汁后 2 个月右

拇指甲下流脓汁
,

服药 3 个月后停止流脓
,

胸透见右

肺转移病灶 明显缩小
,

症状消失
。

这仅是一种临床现

象
,

其作用机制尚待进一步观察和研究
。

本例获得长期存活的原因可能为
: 1

.

蟾 汁本身

具有抗肿瘤药物效能
,

阻止肿瘤的发展乃至消失
。

2
.

综合性因素
:

两次手术先后切除了原发病灶攀丸及转

移淋巴结
,

为长期存活创造了良好条件
。

另外
,

病人

的组织屏障机制与自愈能力
,

切除一侧墨丸后雄性激

素水平的变化
,

免疫状态的改变都可能起作用
。

而蟾

蛛的口服
、

外敷
,

加速了肿瘤的消退进程
。
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