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高危宫腔手术B超引导下操作 60例体会
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%%%%%%%%2002年 1月 ~2005年 12月，我院采用在 B超引导下行
高危宫腔手术 60例，手术均一次成功。 现报告如下：

1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 受术者年龄 19~62岁，其中人工流产 35例
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%%%%%%%%肝脏是药物在体内代谢的一个重要场所， 某些药物及
其代谢产物可直接影响肝脏的结构和功能， 造成肝脏的损
害。 药物性肝损伤是指在药物治疗过程中肝脏受药物本身及
其代谢产物损害或发生过敏反应所致的一种医源性疾病。 肝
细胞变性、坏死主要由毒性代谢产物所致，即亲电子的烷基
化、 芳基化和酰基化物质与肝细胞内和生命有关的大分子
(DNA、RNA)共价结合而引起肝细胞坏死，也可由细胞色素
P450酶氧化还原反应产生的自由基与细胞膜上的蛋白质或
非饱和脂肪酸共价结合，产生脂质过氧化物而引起细胞膜的
损伤，最终导致细胞的死亡。 随着新药物的不断问世，非处方
药的不断扩大，平价大药房到处开花，患者自行服药及随意
加大剂量的可能性亦增加，药物性肝病的发生率也相应较以
往增加。 由于药物性肝损伤的临床和病理变化比较复杂，临
床表现与实验室检查缺乏特异性，极易导致临床误诊而延误
病情。 现将药物性肝损伤的诊断要点与治疗原则浅述如下：
1%%%%诊断
1.1%%%%诊断要素 因目前该症尚无确切的诊断方法及特异性
实验诊断，所以详细的病史询问显得至关重要，内容包括近 2
个月来使用过的药物，包括用药剂量、用药途径、持续时间；
既往有无肝病、病毒性肝炎及其他肝病史；某些原发病是否
可能累及肝脏；有无药物过敏史及过敏性疾病史[1]。 药物性肝
病的诊断主要依据时间过程特点和临床诊断标准并排除其
他因素而确定。从可疑药物给药到发病多数在 1周 ~2个月。
1.2%%%%临床诊断标准 具备下述第（1）条加上（2）~（5）条中任
何两项，临床诊断基本可确立：（1）肝脏损害多在用药后 1~4
周内出现；（2）初发症状可有发热、皮疹、瘙痒等过敏现象；
（3）外周血液中嗜酸粒细胞 >6%；（4）肝内胆汁淤积或实质细
胞损害等临床和（或）病理征象；（5）有关病毒性肝炎的血清
学指标阴性。 另外，药物性肝病的诊断需排除其他引起肝损
害的疾病：如肝胆疾病、滥用酒精、自身免疫性疾病引起的肝
损害、心功能不全引起的肝缺血等。
1.3%%%%诊断药物性肝病的新方法 目前超声诊断药物性肝病
的研究已有显著突破，有研究表明，门静脉增宽是诊断早期

药物性肝病的一个客观指标（长期服药门静脉增宽占 62%，
而肝脏回声增加仅占 24%）。
1.4%%%%注意事项 药物性肝病的临床表现比较复杂，早期诊断
对疾病发展的控制是非常重要的，对一些因疾病治疗需要长
期使用的药物，尤其是易导致肝肾机能损伤的药物，在治疗
过程中肝功能的监测是早期发现药物性肝病的首选方法，应
该引起临床医师的重视[2]。
2%%%治疗
2.1%%%%停用致病药物 一旦确诊或怀疑，应立即停用相关或可
疑药物。
2.2%%%%支持治疗 注意休息，避免体力活动，如果无肝性脑病
史可给予高热量、高蛋白饮食，补充各种维生素及微量元素，
保持水、电解质、酸碱平衡等，必要时输注白蛋白或新鲜血
浆。
2.3%%%%保肝、退黄治疗 患者出现血清转氨酶升高或白蛋白下
降等肝功能损害征象时，可给予护肝药物，如肌苷、葡醛酸钾
镁等；深度黄疸者可静脉滴注高渗葡萄糖、Vit%C、还原型谷胱
甘肽、茵栀黄等。
2.4%%%%肾上腺皮质激素的应用 黄疸、皮疹症状较重者，可适
量应用肾上腺皮质激素 2~3周，以抑制免疫缓解病情。
2.5%%%%积极预防并发症 防止出血、感染、脑水肿、肾衰、肝性
昏迷等。

药物性肝病重在预防，对于某些能损害肝脏的药物临床
医生要注意，不要大剂量地超负荷使用，有报道称山莨菪碱
能治疗药物性肝病[3]，减轻药物的肝毒性作用，其副作用小、
价格低廉，值得我们在临床实践中推广应用。
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