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#$ 对象和方法

D4 DY 对象Y 门诊患者 EF 例，分为治疗组 GF（男 RJ，女 HD）例，

年龄 DR \ GE（平均 RP4 H ] D4 D）岁，病程 P4 H \ !4 P（ 平均 R4 D ]
D4 H）34 对照组 QP（男 HG，女 DG）例；年龄 DQ \ GF（平均 RD4 Q ]
P4 F）岁；病程 P4 H \ G4 P（ 平均 R4 H ] D4 R）3，两组患者性别、年

龄、病程等经统计学处理，差异均无显著性（! ^ P4 PG）具有可

比性4
D4 HY 方法Y 对照组口服比特力 DP .$，D 次 _ <，雷尼替丁 P4 DG
$，H 次 _ <，治疗组在对照的基础上加服美能，每次 GP .$，R 次 _
<4 两组均连用 Q :M，在治疗和观察期间均不再用其他抗组胺

药和辅助治疗药4 对患者进行下列观察4 ! 症状积分：于治

疗前、后记录患者痛痒程度、风团数和大小，按 Q 级评分法记

分［D］4 P 分：无痒感，无风团；D 分：轻度瘙痒，风团直径 ‘ P4 G
’.，数目 D \ ! 个；H 分：中度瘙痒，风团直径 P4 G \ H ’.，数目

J \ DH 个；R 分：重度瘙痒，风团直径 ^ H ’.，数目超过 DH 个4
上述 D \ R 项相加为总分4 " 血清 5$? 水平：分别于治疗前、

后取两组患者静脉血，以酶联免疫吸附法测定血清 5$? 水平4
#疗效：D 个疗程结束后评定近期疗效，治疗结束 R .% 后随访

痊愈病例，以评定远期疗效4 $治疗前、后患者均检查血、尿

常规，肝、肾功及心电图 D 次4

%$ 结果$ 愈显率治疗组为 ED4 Ha，对照组为 JG4 Pa，两组比

较差异有显著性（!H b Q4 EP，! ‘ P4 PG）4 两组治疗前后症状总

积分、血清 5$? 水平比较，均有显著性差异4 治疗后对照组症

状总积分，血清 5$? 水平高于治疗组（! ‘ P4 PD，表 D）4 治疗

结束 R .% 后随访，痊愈病例中治疗组复发率为 DG4 !a（G _ RH）

对照组为 JD4 Ga（DP _ DQ），两 组 比 较 差 异 有 显 著 性（!H b
DD4 QH，! ‘ P4 PD）4 不良反应两组用药结束后均未发现明显不

良反应4

表 DY 慢性荨麻疹两组治疗前后症状总积分和血清 5$? 水平

（" # $）

组别 %
症状积分

治疗前 治疗后V

总 5$?（M> _ 1）

治疗前 治疗后V

治疗3 GF J4 Q ] H4 E D4 F ] H4 F DDR4 H ] RD4 ! GH4 Q ] H!4 J

对照 QP J4 Q ] R4 P H4 H ] R4 D DPE4 J ] RR4 D !H4 F ] RD4 !

&$ 讨论$ 慢性荨麻疹是一种较常见的过敏性疾病，发病原因

甚多，发病机制较复杂，主要为 5$? 介导的体液免疫机制4 近

年研究发现，慢性荨麻疹的发病过程中不但有体液免疫参与，

细胞免疫亦有一定作用；其中 =;H 细胞因子 51CQ 的产生明显

增高，而 =;D 细胞因子 5"NCc 却明显降低，存在 =;H 功能亢进

和 =;D 功能下降，美能具有显著的抗炎、抗突变及抑制病毒增

殖之功效［H I R］，甘草甜素中甙元部分与肾上腺促皮质激素结

构相似，故有较强的肾上腺皮质激素样活性，即消炎抗过敏解

毒作用，因此该药可降低体液免疫 5$? 水平，促进 5"NCc 释

放，从而增加 =;D 细胞功能，抑制 =;H 细胞活性，故障治疗荨

麻疹4 比特力具有长效抗 LD 受体活性，其与效应细胞上的组

胺受体竞争性结合，抑制组胺的激活效应，同时又可直接抑制

嗜酸性粒细胞的激活效应，并可抑制缓激肽及血小板活性因

子的作用，既能抑制组胺早期反应，又能抑制组胺后期4 雷尼

替丁是 LH 受体拮抗剂，它可以抑制内皮细胞间粘附分子CD，

表达和纤维连接蛋白释放，由于内皮细胞粘附分子CD 表达下

降，纤维连接蛋白释放减少，可以减轻炎症细胞在局部的粘

附，从而减轻炎症反应4
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