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南通蛇药对慢性活动型乙型肝炎病原

免疫学指标的初步观察

上海市长宁区中心医院 徐济群 叶志成

至今所采取的各种抗病毒疗法中
,

没有一

种能代表灭杀乙型肝炎病毒的药物
。

我们试用

南通蛇药治疗 40 例慢性活动型乙型肝炎患者
,

对免痊学指标转阴效果良好
,

特介绍于下
。

一
、

临床资料与治疗方法

慢性活动型乙型肝炎 80 例
,

符合 1 9 8 4年

南宁病毒性肝炎防治方案之诊断标准
。

治疗前

经 E L sI A 与 R P H A 法检测乙型肝炎表面抗原

( H B s A g )
、

乙型肝炎核心抗体 (抗
一 H B c )

、

乙

型肝炎 e 抗原 (H B e A g )均长期阳性
。

年龄 19 ~

4 5 岁
,

平均年龄 3 2岁 , 性别男 5 0 例
,

女 3 0

例
,

男与女比为 公 3 .
病程 。~ 10 年

,

平均病

怪 8 年
.

8 0 例随机分为两组
,

每组各 40 例
。

南通

蛇药组 40 例
,

每 日服南通蛇药 2 次
,

每次 10

片 (每片含生药 0
.

4 克 )
,

疗程 40 天
,

于用药

后 20 天与用药后 40 天各检测病原争疼学指标

及肝功能
。

对照组 40 例
,

选择已知较为有效

的药物如齐墩果酸
、

益肝灵等
,

每日服 3 次
,

每次 3 片
,

疗程 90 天
,

于用药 60 天与 90 天

分别检测病原免疫学指标及肝功能
。

观察两组

病原免疫学指标改变情况
。

二
、

两组的病原免度学指标改变情况

南通蛇药组 的 例
,
I叉B` Ag 全部阳性

。

其中

H B认 g 阳性滴度为 i : 1 02 4 有 8 例
,

治疗 20 天

时检侧
,

滴度降至 1 : 64 或 1 : 32
,

治疗 40 天有 5

例转阴
, 另 3 2例滴度在 i : 1 2 8~ 1 : 5 12 之 I’al

,

经 20 天抬疗有 19 例转阴
,

继续治疗无变化
。

杭
一 H B 。 阳性者 40 例

,

其中滴度强阳性 ( 1 : 1 0 0 0 )

8 例
,

治疗 20 天后此 8 例均转阴
;
治疗 叨 夭

时共 19 例 ( 47
.

5% )转阴
。

南通蛇药对 H B e A g

亦有良好效果
,

40 例阳性者经 20 夭治疗
,

有

2 8 例转阴
,

治疗 4 0 天时共 3 0 例 ( 7 5% ) 转阴

(见表 1 )
。

治疗前南通蛇药组 40 例抗
一
H B e 和

抗
一
H B s

均阴性
.

治疗 20 夭时抗
一
H B e

转阳性

2 6 例
,

治疗 40 天时抗
一 H B e

转阳性共 28 例

( 70 % ) ; 但抗
一 H sB 在治疗 2 0 天和治 疗 40 天

时均仍持续阴性
。

裹 1 南通蛇药组治疗后病原免疫孚

指标改变情况

项 目 }阳性例数
治疗2 。天转阴例数 l治疗 40 天转阴例数

(% ) (% )

月习` 凡g

抗
一
H B c

H B e A g

1 9 ( 4 7
,
石)

8 (: Q一 )

2 8 ( 7 0
.

0 )

2 4 ( 6 0
.

0 )

1 9 ( 47
.
5 )

3 0 ( 7 5
.

0 )

,0仍40

经南通蛇药治疗后
,

40 例患者治 疗 前 的

纳差
、

肢软乏力
、

腹胀
、

便搪
、

肝区疼痛
、

失

眠等症状
,

以及肝肿大
、

肝质地中等硬度
、

肝

病面容
、

肝掌
、

舌质红
、

舌边癖
、

舌苔黄厚
、

脉弦或沉细等体征
,

都明显得到减轻或消失
;

G P T
、

T T T
、

Z n T T 和血胆红素量也均有不同

程度下降
,
肝脾也有所缩小

。

经临床观察
,

南

通蛇药长期服用无毒副反应
,

对心
、

肝
、

肾无

损害
,

仅气阴两虚证患者可出现轻度消化道反

应
。

对照组 4 0 例
,

治疗前 H B s A g
、

抗
一 H B 。 、

H B e A g 均阳性
,

抗
一 H B e 、

抗
一 H sB 均阴性

。

于

治疗 60 夭与治疗 90 夭时
,

复卉病原免疫学各

项指标均无明显改变
,

仅肝功能及 atIJ 床症状有

不同程度改善
.
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三
、

南通蛇药组各证型患者的病原免疫学

指标改变情况

南通蛇药组 40 例按中医临床分型 计 有
:

湿热未尽型 6例
,

肝郁脾虚型 n 例
,

肝肾阴

虚型 5 例
,

脾肾阳虚型 3 例
,

气阴两虚型 2 例
,

气滞血癖型 13 例
,

治疗 40 天后
,

各证型患者

的病原免疫学指标改变见表 2
。

初步看出南通

蛇药对气滞血癖
、

肝郁脾虚和湿热未尽型者的

疗效较好
。

但由于分布于各证型中的病例数甚

少
,

故从本组统计中难以作出较严密的结论
。

农 2 南通蛇药组各证型患者病原

免疫学指标改变
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四
、

讨论

本文在探索应用中草药治疗慢性活动型乙

型肝炎过程中
,

试用南通蛇药与齐墩果酸
、

益

肝灵
,

随机分为两组
,

各治疗 40 例本病患者
,

发现南通蛇药对慢性活动型乙型肝炎病原免疫

学阳性指标有良好近期转阴效果
。

经 40 天 的

治疗
,

H sB A g 转阴率为 60 %
,

抗
一
H B c

转阴率

为 47
.

5%
,

H B e A g 转阴率为 7 5%
,

抗
一
H B e

转阳率为 70 %
。

但抗
一
H sB 仍持续阴性

,

可能

与我国人群的抗
一
H sB 平均滴度水平较 低

,

低

灵敏度检测技术不易检出以及与治 疗 组 疗 程

短
、

用药剂量小有关
。

治疗组于治疗后临床症

状
、

体征均有明显减轻甚至消失
,

肝功能亦均

有不同程度明显改善
。

对照组病原免疫学阳性

指标无明显改变
,

仅肝功能及临床症状有不同

程度改善
。

多数学者重视
。
抗原系统的动态变化

,

在

H B e A g 阳性期间
,

肝小叶有灶性坏死和 炎 症

改变
。

经临床观察与检测结果表明
,

部分患者

应用南通蛇药过程中 H B e A g 滴度呈高峰值上

升
,

G P T 亦呈一过性增升
,

经 40 天治疗后滴

度下降至转阴
,

并出现抗
一
H B e

阳性
,

G P T 复

常
。

如能阻断急性乙型肝炎向慢性乙型肝炎转

化
,

关键在于乙型肝炎病毒 H B v 一b N A 整合

之前
,

应用具有灭杀 H B V 药物治疗
,

因此试

用南通蛇药可能有一定价值
。

南通蛇药治疗慢性活动型乙型肝炎初步取

得病原免疫学指标转阴的近期效果
,

对于阻断

本病演进为肝硬化
、

原发性肝窟
、

慢性重型肝

炎与肝外复杂多样的器官损害有一定的临床意

义
。

为巩固和提高其远期疗效
,

除对有关 H B v

复制指标如 H B V一 D N A
、

D N A 一 p
、

Ig M
、

抗
-

H B c
等进行研究外

,

尚需继续积累病例
,

深入

开展临床治疗研究
。

非 药 物 疗 法 学 术 讨 论 会 征 文 通 知

中医非药物疗法是祖国医学遗产中 的瑰宝之一
。

随着药物副作用和药物病的不断产生
,

非药物疗法显

示出了强大的生命力
。

为了发掘和研究此类疗法
,

使

它得以发扬
,

更好的为人类健康服务
,

由中华 T D P研

究会
、

重庆市青年中医协会
、

重庆市中医院联合发起
,

决定 1 98 7 年 5 月上旬在重庆 召开
“

非药物 疗法
”

学术

讨论会
。

特此征集如下论文
.

(1 ) T D P 治疗 仪 的临 床应用 及机制探讨 , ( 2)

T D P 治疗仪的治疗原理及使用 原则 , (3 ) T D P 治疗

仪在中医辫证论治中的地位和作用 ; (4 ) 中医非药物

疗法理论探讨 , ( 5) 中医非药物疗法的历史源流
、

演变

过程 ; (6 ) 中医非药物疗法的临床运用
、

经验体会 ,

( 7 ) 中医非药物疗法的范围及疗效特色 , ( 8) 中医非

药物疗法在疾病防治中的地位和作用 , ( 9) 中医非药

物疗法在国外
。

文章要求有新观点
、

新见解
,

选题不宜过大
,

一

般不超过 8 00 0 字
,

3 00 0 字 以上 一律 附 3 00 ~ 5 00 字

摘要
。

来稿请寄重庆市黄沙澳乎安街 174 号重庆市青

年中医协会郭剑华 同志 收
,

信封上务必注明
`

会仪论

文
” 。

收稿截止 日期 1 9 8 7 年 4 月 1 0 日
。

无论选 用与

否一律不退稿
。

凡愿与我们联合召开此会的学术团体

或单位
,

请迅速来函联系
.


