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%%%%%%%%习惯性流产最常见的原因为黄体功能不足、甲
状腺功能低下、染色体异常等，目前发现高泌乳素
血症亦可导致习惯性流产。

泌乳素（PRL）是由垂体前叶分泌的多态蛋白
质激素，由 198个氨基酸组成，其结构与生长激素
（GH）和人胎盘泌乳素相似，基因密码在第 6号染
色体，半衰期为 15%~%45min，正常情况下，PRL受下
丘脑释放的催乳素释放因子（PRF）和催乳素抑制
因 子 （PIF） 调 控 ， 正 常 妇 女 基 础 血 清
PRL<30ng/mL，若基础血 PRL>30ng/mL，妊娠早期
血 PRL>80ng/mL称为高泌乳素血症。 有文献报道：
高泌乳素血症可影响卵泡发育、排卵困难，并干扰
受精和胚胎发育[1]。 黄浦区中心医院妇产科曾报道，
在对 195例不孕不育症患者观察随访时发现 7 例
习惯性流产者中有 5例为高泌乳素血症[2]。 可见在
习惯性流产中高泌乳素血症已占相当一部分，在临
床中应引起重视。

对于高泌乳素血症的习惯性流产患者，其治疗
在临床上首选溴隐亭，溴隐亭是治疗高泌乳素血症
的主要药物，它能抑制 PRL分泌，且对胎儿及胎盘
均无影响。 溴隐亭的给药途径可口服或阴道给药，
可根据病人敏感性、忍受力的不同而选择不同的给
药途径。 常用的为口服溴隐亭，但对口服溴隐亭绝
对不能忍受者可改用阴道用药，这样仍有效而无典
型的溴隐亭副作用。 习惯性流产患者在妊娠前已确
诊为高泌乳素血症时，即开始口服溴隐亭，初始剂
量为 5mg/d，如不能承受可改为 2.5mg/d，如已妊娠，
仍继续服用溴隐亭 2.5mg/d， 直至胎盘建立替代妊
娠黄体的作用（约妊娠 12周以上）。 有研究 352名
习惯性流产者，单纯由 PRL紊乱引起的有 64名，而
经溴隐亭治疗者妊娠成功率明显高于未经溴隐亭
治疗者[3]。 笔者在黄浦区中心医院妇产科进修期间，
曾诊治 6例习惯性流产患者，其中 4例为高泌乳素
血症，经用溴隐亭治疗均有明显疗效。

典型病例：徐某，女，27 岁，已婚，因停经 50d，
阴道出血 8d，于 2002年 9月 16日 10Am入院。 该

患者平日月经周期规则 7/28d，Lmp2002年 7月 26
日，停经 43d出现少量阴道出血，无腹痛，于 9月 9
日至中心医院门诊。 查尿 HCG阳性，B超示宫内早
孕，血 PRL%120ng/mL，明显高于正常范围，当时患者
拒绝用溴隐亭治疗， 故仅予 HCG%2%000U/d肌注保
胎治疗 3d后，阴道出血停止。 9月 16日又有少量阴
道出血，咖啡色，伴下腹不适，无阴道流水，无组织
物排出，再至门诊复查血 PRL268ng/mL。 追问病史：
该患者分别于 1998年 3月、1999年 12月自然流产
各 1次，2001年 6月“因孕 3个月，胚胎停止发育”
行清宫术，术后查血 PRL值高于正常范围，考虑高
泌乳素血症， 予口服溴隐亭 2.5mg/d，3个月后复查
血 PRL正常后停药。 考虑患者 3次不良流产，此次
妊娠血 PRL明显高于正常范围， 故拟习惯性流产、
高泌乳素血症收入院。 入院后即予溴隐亭 2.5mg/d
口服， 同时配合 HCG%2%000U/d肌注治疗， 服药 3d
后阴道出血止，7d后轻度恶心，经对症处理后好转，
用药期间，随访血 β -HCG及血 PRL，发现 β -HCG
上升，波动于 76%~%80μ g/L之间，而血 PRL逐渐下
降，由入院时 258ng/mL 降为 150ng/mL，最后降至
76ng/mL为正常值。于 10月 23日出院，出院时已孕
12周，患者无不适，B超示：胎儿双顶径 23mm，头臀
长 59mm，胎心胎动好，胎盘 0%~%Ⅰ级。 予出院后继
续服溴隐亭 2.5mg/d%1周以防病情反复， 患者出院
后每次随访 B超均提示胎儿胎盘发育良好。

习惯性流产在临床上较为常见，通过仔细查找
原因，积极治疗往往可以取得良好疗效，不明原因
者应该考虑是否是由高泌乳素血症所致，同时给予
溴隐亭治疗。 中医学中很早就有关于乳泣引起不育
的记载。如《校注妇人良方》中论：“产后乳汁自出，
乃胃气虚，宜服补药止之：若乳多满痛用温帛熨之；
未产而乳白出，谓之乳泣，生子多不育。 ”《济阴纲
目》中有免怀散（红花、赤芍、当归尾、怀牛膝）治疗
回乳。 临床上用山楂、麦芽、蝉蜕等也可起到回乳作
用，但是否也能抑制 PRL分泌，治疗高泌乳素血症，
还有待于进一步去探索和研究。
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%%%%%%%秋季腹泻，或称轮状病毒性肠炎，为婴幼儿感染
性腹泻的主要因素之—。 我们使用喜炎平注射液
（水溶性穿心莲内酯）联合山莨菪碱（654-2）针剂
及补液治疗，全部治愈，无 1例死亡。 现总结如下：
1%%%%对象和方法
1.1%%%对象 选取 2003 年 9~11 月本院儿科门诊秋
季腹泻患儿 64例，所有患者经 ELSA法检测大便轮
状病毒阳性，临床表现符合秋季腹泻诊断标准[1]。 随
机分为：治疗组 35例，年龄 6~24个月，平均年龄 11
个月；男 19例，女 16例。 对照组 29例，年龄 5~24
个月，平均年龄 11.5个月；男 15例，女 14例。 2组
均有发热、呕吐、脱水等临床表现，经统计学处理，
上述 2组在年龄、性别及病情方面无显著性差异。
1.2%%%%方法 治疗组静脉滴注喜炎平注射液（江西
表峰制药有限公司出品，批号为 20030708，规格为
50mg/2mL）5%~%10mg/（Kg·d），加入 5%葡萄糖或
生理盐水中； 滴注 654-2用量为每次 0.2~0.4mg，每
日 2 次静脉滴注。 对照组静滴病毒唑注射 10mg/
（Kg·d）。 2组在饮食调整、输液量及电解质成分方
面无差异性。
1.3%%%%疗效标准[1]%%%%显效：用药 24~48h粪便性状恢复
正常，发热、呕吐症状消失。有效：用药 48~72h，大便
次数 3次 /d，粪便性状好转，水分明显减少，症状基
本消失。 无效：用药 72h后，腹泻次数超过 3次或粪
便性状无好转。
2%%%%结果

治疗组显效 29例，有效 4例，无效 2 例，显效
率 82.9%；对照组显效 16例，有效 9例，无效 4例，

显效率 55.2%。 治疗组显效率明显高于对照组，经
χ ２检验为 5.82，P%%<0.05。
3%%%%讨论

小儿轮状病毒性肠炎，常表现为黄色水样或蛋
花样便，无腥臭味，当病毒侵入肠道后柱状上皮细
胞复制，使细胞发生空泡变性、坏死受累的上皮细
胞脱落， 使小肠粘膜回收水和电解质能力降低，肠
液在肠腔内大量积聚而引起腹泻。 同时肠粘膜细胞
分泌的双糖酶不足，活性降低，引起食物中糖类消
化不全，并被细菌分解成有机酸，使肠液的渗压增
高，加重腹泻。

喜炎平抗病毒作用机理：（1）具有直接抗病毒
能力；（2）通过增加巨噬细胞及中性粒细胞吞噬能
力而发挥抗病毒作用。 山莨菪碱拮抗乙酰胆碱、儿
茶酚胺、5-羟色胺对微血管的致痉作用， 可以改善
肠粘膜微循环，有利于受损上皮细胞的修复；此外
通过松弛平滑肌，可以减缓过快的肠蠕动，利于食
物被充分消化和吸收。 临床应用中个别患儿出现脸
红、口干、腹胀等症状，但多为一过性，经适量饮水
及腹部热敷后上述症状多能缓解。 本组发现，喜炎
平注射联合山莨菪碱治疗小儿秋季腹泻效果显著，
通过联合用药， 可以充分发挥两者的上述作用，缩
短秋季腹泻患儿病程，从而减少了营养物质的进一
步丢失，值得临床上广泛使用。
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