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热休克预处理对心肌保护作用的研究

李红听 郭兰敏 程增江 吕晓霞 董华进 李德才

摘 要 目的 模仿临床灌注程序
,

探讨热休克预处理 ( H S P T )诱导 H S P
7 。 11习又N A 产生的高效性以

及对冷停搏心脏在功能和代谢等方面的保护作用
仁

方法 w ist
a :
大 鼠 16 只

,

随机分为 H S Pq
,

组 (
n 二

8)

和对照组 (
n = 8 )

,

建立 I刁
I l
ge nd (7r ff 离体鼠心等容收缩模型 ;平衡灌流 30 分钟后

,

分别用 42 ℃和 37 ℃的

含氧停搏液灌注 15 分钟
,

然 后冷停搏 10 0 分钟
,

再灌 30 分钟
。

持续测定左室压 力心率乘积 ( R P P )和 士

dp d/ t
·

m ax 等功能指标
。

运用
3 1 P N M R 谱仪同步测定心肌 A ,

、

p
、

细胞内 p H ( p iH )和磷酸肌酸
。

实验末留

取心肌测定 SH R
。 m R N A 的表达

_

结果 再灌过程 中
,

H S P T 组 的机械功能明显好 于对 照组 ( 尸 <

0
.

05 )
;在缺血后期

,

H SP r 组 A
`

r P 和 p iH 明显高于对照 ( 尸 < 0
.

05 )
; 再灌过程 中

.

A I
,

P 亦明 显高于对照

( 尸 < 0
.

01 )
。

经 N
o rt he m 和斑点印迹 杂交检测

,

H S PT 组 H S p
7 o ll l

R N A 的表达明显高于对照组 ( 尸 <

0
.

0 1 )
。

结论 4 2℃含氧停搏液灌注离体鼠心能快速诱导 H S P
70 I l l

R N A 的表达
,

对长时间冷停搏的心脏

在机械功能和能量代谢等方 面均有保护作用
。

关键词 热休克蛋白类 / 代谢 ;磁力学 ;心肌 / 分析 ;灌注法
.
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热损伤可诱发机体组织细胞产生以热休克

蛋白 ( hea t 、 h o e k p or t e i n 、 ,

H S P S )为主的多种蛋

白质
,

并能对抗更严重 的高热损伤和缺血缺氧

作者单位
:

25 0 0 21 济南
,

山东省立 医院心外科 (李红听
、

郭

兰敏
、

吕晓霞
、

李德才 ) ;军事医学科学院仪器中心核磁室

(程增江 ) ;军事医学科学院毒物药物研究所 (董华进 )

等其 他损伤
,

这种 现象称为热休克反 应 ( hea t

s hi x k r已耳冲n 旧e ,

H SR )
。

一988 年 e u rr i e
等 〔̀ 〕发

现心肌亦存在 HS R
,

热休克预处理 ( h ea t S hoc k

p et t r ea u 力 e n t
,

H SP T )后 的鼠心肌 H SP
S 的表达

明显增多
,

并能促进 缺血后 鼠心功 能的恢复
。

1995 年 M e e u l一y 等 [2 〕发现
,

用 4 2℃ 的高温液体

直接 灌 注离体 鼠心能决速 诱导 心 肌 H s马。



C i h n
JP hvs

M e d江天沈 e me br8 19 9
,

V d l 2 0
.

N o

m RN A 的表达和 H S P 70 的合成
,

但对于缺血心

脏
,

尤 其是 H S I门户(直接 灌 注法 )后 缺血 心肌

H S马 ( , m RN A 的表达和能量代谢未涉及
,

国内

亦无报道
、

本实验意在模拟临床缺血 一 再灌 注程序
,

运用 l一 n g en do fr f 离体鼠心灌注模型和
3 ` P 一 核

磁共振谱仪 (
n u e l e

ar m眼 n e t i C r e 、 n
an ce

,

N M R )

实现动态过程中对心脏机械功能和能量代谢的

同步测定
,

探讨直接灌注法诱导 H SR 的效果
,

从功能能量代谢和笋构等方面证明 H SP T 对

冷停搏 心脏 的保 护作用 以 及与 H S马o n
识 N A

的关系
。

材 料 与 方 法

一
、

实验动物和试剂

W is t a r 大 鼠 1 6 只
,

雌雄各半
,

体重 2 50 一

28 5 9
。

心 肌 灌 流 液 用 不 含 磷 酸 盐 的 改 良

K r e b s 一 H e n s e le i t 液 ( K
一

H 液 )
,

其成分 (
ornrn

l几 )

为 : N a C I 12 3
,

K C I 5
.

9
,

N a H C〔) 3 2 0
,

C a C 12 1
.

5
,

M g (S 〕4 1
.

2
,

E l I I
,

A
一

Z N a 0
.

5
,

葡萄糖 1 1
.

1
。

心

脏停 搏 液成 分 (
morn

lL/ ) : N a C I 1 2 0
,

K C I 2 0
,

aC 1C 2 3
.

7
,

N a H C〔)3 20
,

M g (S )4 1
.

2
,

葡 萄 糖

20
.

2
。

地 高 辛 配 基 标 记 及 检 测 试 剂 盒

( 1玉x {
h r in g e : m a n n h e i )和普通生物学试剂

。

二
、

离体灌流等容心脏模型的建立

将大鼠脱 臼处死
,

迅速开胸 ; 于肺动脉根部

和升主动脉远端剪开
,

插人主动脉导管
,

开始心

脏灌流
。

剪下心脏
,

将其悬吊于 aL gn en d or ff 离

体灌流装置上
。

经左心耳插人左心室内一根球

囊测压管
。

将离体心脏放入外径 25 ~ 的测

试管 中
,

冠脉流 出液用滚动泵 (上海 H L
一

3 型 )

抽出
,

以 便测量冠状 动脉 流量 ( C F )和心肌酶

( C K )
。

将测试管移人 N M R 磁体中
,

保持灌注

压 9
.

s k P a 。

调节恒温水浴箱 (西德 j ul a
比 U 3

型 )至 3 7 土 0
.

5℃
。

灌流液和停搏液持续通以

95 % q 和 5% C〔毛的混合气体 ( I L m/ in)
。

测

压管经压力传感器 ( S at ht am
,

2P 3 X L )和信号放

大器连 于计算机
,

通过 SM U P
一

P C 软件处理
,

获

得各种心功能指标
,

包括心率 ( H R )
、

左室舒 张

末压 ( L V 卜: D )P
、

左室发展压 ( L W ) P = 收缩压 一

L、 z E D )P
、

左心室压力心率乘积 ( R P P = L V I ) P

·

H R ) 和 士 d p d/ t
·

m ax
。

通 过 乳 胶 球 调 整

L V EDP 在 8 一 巧 n班旧 g 之间
,

灌注管经一个

三通连接心脏停搏液
。

通过钳夹灌注管实现心

脏的完全缺血
。

三
、

实验流程

将灌流心脏随机分为 H S P I
、

组 (
n = 8) 和

对照组 (C O N T ) (
, , = 8 )

。

所有心脏均平衡灌

流 3 0 分钟
,

剔除 H R 和 L V I ) P 不稳定的心脏
。

H S P
r

l
,

组和 C O N T 组分别用 42 ℃ 和 37 ℃ 的含

氧停搏液灌注 巧 分钟
,

然后灌注 4℃ 的冷停搏

液 巧 m l
,

在 19 ℃ 的室温下缺血停搏 100 分钟
。

最后用 3 7℃ K
一

H 液再灌 30 分钟
。

于实验结束

即刻称重心肌
,

留取心肌电镜标本
,

剩余心肌置

于液氮中保存
,

以便提取 H S马o m R N A
。

四
、

31 P
一

N M R 的光谱测定

采用 日本 JE O L G X
一

4 00 型 N M R 谱 仪
,

磁

场强度 9
.

4 T
。

标准 2 5
~

3 lP 探头
,

共振频率

161
.

8 3 M H z ,

单脉冲序列 非去偶方式测定
,

脉

冲倾角 4 50
,

脉冲宽度 55 娜
,

脉冲间隔 0
.

7 5 ,

数

据点为 4 K
,

谱宽设 10 0 0 0 zH
。

每个图谱为 5 分

钟 内 38 0 次扫描得到的平均信号
。

在进行傅立

叶转换前将 IF D 信号乘以 3 0 ZH 的线宽因子以

提高 信 噪 比
。

各 共振 峰 的位 置 以 磷 酸 肌 酸

( P C r )的化学位移规定为 O 作为相对标 准
。

心

脏灌流期间
,

细胞内 p H i 用无机磷 ( iP )相对于

P C :
或 外 标 ( M I )p ) 的化 学 位 移 (氏比 )

,

通 过

H e n d e r 、 。 H a

* lb a e h 方 程式 测 得
,

即 p H i =

p K a + l呀 〔(瓦b
。
一 3

.

4 2 ) / ( 5
.

7 1 一 饰、 )〕
,

其 中

p K a 为 iP 的表观解 离常数
,

在 37 ℃ 和 19 ℃ 时

分别为 6
.

7 7和 6
.

6 9
。

A T P
、

P C r 的浓 度用它们

相对于外标的峰强度测量 t3, 4〕
。

五
、

每克心肌灌流量
、

冠状血管阻力和 C K

的测定

心脏停搏前和再灌末
,

分别测量冠脉流 出

量 ( C F )
,

留取冠脉 流出液
,

按下列公式计算 出

每百克心肌血管阻力 ( C V R )和每克心肌灌流

量 ( P C F )
: C V R = 灌注压 (kP

a ) / 〔C F ( m lm/ i n )
·

左室重量 ( g ) 〕x l 0 0 % ; P C F = C F ( m lm/
in )乃心

肌重量 ( g )
,

并用 eB ck m an C X
一

4 型生化分析仪

测定 C K 含量
。

六
、

电镜观察
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心肌样本取 自左室 前壁同一部位
,

用 0
.

1

M 磷酸缓冲液 ( P BS )冲洗后
,

分别用 3
.

1 % 冷戊

二醛和 1 % 的冷饿酸固定
,

常规乙醇
、

丙酮梯度

液脱水
,

然后 用 E po
n 812 包埋

、

聚合
。

修整包

埋块
,

制成超薄组织切片
,

醋酸双氧铀和柠檬酸

铅溶液染色
,

最后在荷兰 P hi h sP 4 0 0 T 透射 电

子显微镜下观察
。

七
、

H S马o m R N A 的分离提取

采用 A G P C 一 步 法 提 取 心 肌 细 胞 总

R N A囚
。

应用 六核昔酸 随机 引物标记法进行

2
.

3 k b H S p 7o基因 D N A 探针的非放射性标记
.:

然后进行 N or t he m 印迹和斑点 印迹 杂交
。

杂

交膜经 B u f fe r l
、

B u f fe r ll
、

B u f fe r lll 和抗地 高辛

抗体交联液系列冲洗
、

孵育
,

最后置于显色溶液

(含 N B T 4 5样l
、

X
一

p ho 印 h a t e 35 拼l )中避光显色
。

显色后 的斑点 杂交膜 用光 密度扫 描仪 (岛津

C S
~

9 2 0 型 )对 H S P 7。 n 1 R N A 进行定量
。

八
、

统计学处理

将各时点的数据用均数 士标准差表示
。

除

p H i 值用其绝 对值 外
,

其他各 测得值均以 占停

搏前基础值的百分比表示
。

采用同一时点两组

间均 数 的 t 检 验 进 行 统 计 学 分 析
,

HSP 70

r l习又N A 的光 密度值经对 数转换后进行组 间比

较
,

尸 < 0
.

0 5为差异有显著性意义
。

所有数据

输入 o ir ig n
软件统计处理

。

结 果

120
一

lX() ” 0 5 1 0

卜
-
-
一

.

一
一

.

时间 (分 )
·

! 5 2 0 25 30

再祖注一

一
一一- 州

一
、

左室功能指标

再灌期间
,

对照组的心率减慢
,

L V O P 明显

降低
,

再灌 30 分钟 时 H S P I
、

组 和 C O N T 组的

R P P 分别恢 复至基础值的 ( 8 7 士 3) % 和 ( 6 7 士

7 ) % ( 尸 ( 0
.

0 1 ) (图 1 ) ; + d p d/ t
·

m a x 分别恢

复至 ( 9 6 士 10 ) % 和 ( 7 7 士 1 2 ) % ( P < 0
.

0 1 ) (图

2 ) : 一 d p d/ t
·

m a x 分别恢复 至 ( 10 4 士 12 ) o,o 和

( 8 5士 1 7 )% ( 尸 ( 0
.

0 5 ) (图 3 )
。

二
、

PC F
、

C V R 和 C K 的变化

再灌 30 分钟 时
,

H S P’I
’

组 P C F 明显 高于

C〔)N T 组
,

分别 为 10
.

6 7 士 1
.

1和 9
.

24 土 1
.

2 9

m lm/
i n

·

g ( P ( 0
.

0 5 ) ; H S P I
,

组 C V R 明显 低

于 C O N T 组
,

分别为 14 1 士 21 和 162 士 20 k P a ·

m i n 入刀 1
.

10 0 9 ( p ( 0
.

0 5 ) ; 对 照组 的 C K 比

图 3 再灌过 程中一 。 ll) d/ [’I 。 x 的变化

三
、

代谢指标的变化

根据心肌缺血前
、

中
,

后的 N M R 谱
,

测定

p H i
、

CP
r 及 A T P 的变化

。 `

1
.

细胞内 p H ( p H i )
: 如图 4 一 A 所示

,

冷停

搏开始 巧 分钟内两组心肌 p iH 下降均很慢
,

以

后 C O N T 组 p iH 下降速率加快
,

从缺血 初 的

7
.

12 土 0
.

11 降至 缺 血 末 的 5
.

3 9 士 0
.

13 ; 而

H S I
〕
T 组从缺血初的 7

.

10 士 0
.

12 降至缺血末 的

5
.

5 8 士 0
.

1 7
。

缺血 60 分钟时
,

H S P r 组 p H i 明

显高于对照组 ( 尸 < 0
.

0 5 )
。

再灌过程中
,

两组

心肌 p iH 无统计学差异
。

`

2
.

磷酸肌酸 ( PC r
)

:
缺血后

,

两组心肌 1
〕
C r

迅速减少
,

4 0 分钟后排空
。

再灌开始后
,

H S P I
,

组和 C O N T 组 P C r 迅速跃升
,

再灌 30 分钟 时



分别为 ( 80 士 12 ) % 和 ( 75 土 10 ) %
。

缺血前后
,

两组心肌的 P rC 没有统计学差异
。

3
.

三磷酸腺昔 ( A l
,

P )
:
缺血开始后 H SI 月

,

组 A l
,

P 下 降缓慢
,

缺血 35 一 55 分钟
、

7 0 一 85

分钟 时
,

A T P 含量 明显高于 C O N T 组 ( 尸 <

0
.

0 5 )
,

至缺血末
,

A T P分别降至 ( 4 2 士 1 1 ) % 和

( 35 士 7 ) %
。

再灌后各时点 H S l
y
l

,

组 A T P 明显

高于 C O N T 组
,

再灌 30 分钟 时
,

A T P 分别为

( 7 2 士 8 ) % 和 ( 4 6 土 8 )% ( P ( 0
.

0 1 ) (图 4 一

B )
。

~
CO叫rT 组

5

生几翻笙鱼二或:赢疚立二甄藻二
停搏液 时间(分)

图 5 心肌细胞 HS P , o m R N A 的表达

A N o r t h e m 印迹杂交
:

图左边三条带为 H S I T 组
,

右边

三条带为 C〔〕N T 组
B 斑点印迹杂交

: 图上列为 H S团
、

组
,

下列 为 CO N I ,组
,

可见 H S用 ,组 H S P7。 n识 N A 的表达明 显高于 C(〕N T 组

( P < 0
.

0 1 )

讨 论
(切倪糊瞬àó卜哎

一 l

糠黔生灌心块血

时间 (劲

图 4 两组心肌再灌前后能量代谢的变化

A p伟 B A T P

四
、

心肌超微结构的变化

电镜观察可见
,

C O N T 组心肌细胞肌原纤

维排列紊乱
,

肌丝显著溶解
,

出现较多的异常收

缩带 ;线粒体肿胀
、

变性
、

溶解
,

出现异常小线粒

体
,

肌浆网明显扩张
。

而 H SP T 组上述改变较

轻
。

五
、

H S P 7o m R N A 含量的比较

通过 N or t he m 印迹和斑点印迹杂交显色
,

可见 H s盯 组 H驴
7。 m R N A 的表达明显高于

对照组 (图 5 一 A
,

B )
,

斑点印迹经薄层扫描仪

扫描定 量
,

其 光密 度值分别 为 3
.

16 士 0
.

21 和

2
.

8 8 士 0
.

16 ( P ( 0
.

0 1 )
。

当组织细胞受到各种亚致死量的危害因素

损伤时
,

能诱导多种与应激有关的基因表达
,

翻

译产生多种有特异功能的蛋白质
,

以保护机体

组织细胞免受更严重的损伤困
。

H S P I
,

同样 能刺激组 织细胞产生 以 H S sP

为主的多种蛋 白质
,

增强组织细胞对致死高热

和缺 血 缺 氧 等 损 伤 的 耐 受 性
。

H SP
S
包括

H SP
g。 、

H S p 7。 、

H SP 6。 和 H S p Z:
等 四 种类 型

,

是

正常细胞代谢过程 中的伴侣
,

参与蛋白质的折

叠和 大 分 子 蛋 白质 复合 物 的 形 成 ; 特 别 是

H S P 70
,

具有稳定细胞膜
,

使变性的蛋白质重新

活化
,

促进不可逆损伤的蛋白质降解和加速蛋

白质转运的功能 〔“
,

7 〕
。

近年来
,

用物理方法全身加 热诱导 H SP 7 o

的研究很多
,

发现 H S P I
,

能够减轻心肌 的缺血

一再灌注损伤
,

提高缺血后心脏的机械功能
,

减

少心肌梗死面积
,

并有利于 A T P 的保存和线粒

体功能的保护呱
“ 〕 ;而且心功能的恢复与 H S p 7o

m R N A 的表 达 和 H s P 7o 的含 量增 加 有 关〔9〕
。
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1 992年
,

iL
u
等 l0[ 〕用 42 ℃ 的含血停搏液直接灌

注猪心来诱发 H SP 70
,

发现经 H S Pq
,

的猪心冷

停搏 2 小时后
,

其 H SP 70 含量和机械功能明显

提高
。

最 近 M cc ull y 等川进 一步证实 了 42 ℃

液体直接灌注诱导心肌 H S p , o n 1 R N A 和 H s P 70

产生的高效性
。

心肌缺血 一再灌注损伤的主要原因是氧 自

由基的产生
,

它可 以损伤细胞膜
,

破坏酶系统
、

细胞核 和核糖体蛋 白
,

导致 心肌 细胞 功能 失

常〔’ ` 〕
。

氧 自由基通过抑制糖原分解酶
,

影响细

胞膜内外的跨膜离子浓度梯度
,

使 C a Z 十 泵受到

抑制
,

出现细胞 内 C a Z +

超负荷
,

心肌兴奋 一 收

缩 一 祸联机制去祸化
,

导致肌质网和肌纤维受

损伤
,

心功能降低陈
`2 〕 ; 而 H s P T 能减少 氧 自

由基的释放 〔’ 3 〕
,

HvSP
o
具有稳定细胞膜和溶酶

体膜
,

防止蛋白质变性 的作用
,

因此能减轻心肌

的缺血 一 再 灌注损伤
。

还有人认为
,

心肌缺血

产生的过 多 H
+

通过 H
十

用+a 和 N a +

C/ 扩
+

交

换
,

使细胞 内 N a +

积聚
,

C a Z +

摄取增加
,

出现钙

反常
,

造成心肌挛缩
,

心肌细胞发生机械性 断

裂 ; H SP
、 可以改变心肌肌动蛋白和肌间蛋白的

物理性质
,

防止心肌细胞的断裂
,

从而减轻钙反

常对心肌的损伤 0[, ` 4〕
。

本实验 中
,

H S p T 后 的

缺血心肌 复苏较 快
,

其 RP P
、

LV O p
、

士 d p d/ t’

m ax 均有明显提高
,

证 明 H S yI T 可显著改善心

脏的机械功能
。

血管内皮功能是反映心肌状况的 又一项重

要指标
。

缺血造成的血管内皮损伤将 守致冠状

血管阻力增加和心肌灌注不足
,

使再灌注时出

现所谓的
“
无再流现象

” 。

H S P了
,

组 P C F 的提

高和 C V R 的降低
,

从侧面反映 了心肌灌注状

态和血管内皮功能的改善
。

缺血过程中 A T P
、

P C : 的减少 和 p iH 的降

低对于心肌 的缺血损伤具有重要作用
。

实验

中
,

缺血开始 巧 分钟 A l
,

p 和 p iH 下降缓慢
,

这

可能是低温降低 了代谢率和 P C r
快速分解释

放出一 P
,

补充 A l
,

P 所致
。

随着 P C r 的迅速减

少
,

A T P 和 p iH 下降加快
,

但缺血过程中 H SP J
’

组 A T P 和 p iH 值均 高于对 照 ;再灌 过程 中
,

H S P I
,

组 A T P 迅速 回升至高水平
,

而 C O N T 组

升幅很小
`

说 明 H SP T 可能具有保护线粒体
,

节省 A l
,

P
,

减轻细胞内酸 中毒的作用
,

这与 电

镜所观察到的结果相一致
。

H sI
J
T 对 A T P 的保护作 用可能与下列 因

素有关 第一
,

H SP 】
,

通过刺激特异性 的抑制

蛋白降低 了 A T P 酶的活性
,

使 A T P 水解减少
,

因而节省 了缺血过程中心肌的能量消耗
,

使再

灌后心肌 A r P 的水平 提高 8t, ` 5〕 ;第二
,

H s voP
稳定细胞膜 的作用使线粒体的脆性降低

,

破坏

减少 ; 第三
,

H SP T 的抗钙反常作用
,

抑制 了线

粒体内 C矛
十

的积聚和耗能 的 C a Z 十

转 运
,

节省

了 A飞于
,

保护了线粒体功能 8L, ’ 4〕
。

H S P f 叮使缺血心肌细胞 N a +

内流增加
,

所产生 的 生多 H
十 ,

通过 N a +

书
+

交换
,

使 H
+

外流 J
一

吵洲
,

p iH 降低 ; 另外
,

N a +

爪
+

龙 lC 一共转

运携 冷 1C
一

进 入细 胞 内
,

通 过 lC
一

泪 C (〕夕 交

换
,

佼细胞 内 H C呀 增加
,

从而减轻 细胞 内酸

中毒
t ’ “ 〕

。

本实验证 明直接 灌注法能快速诱 导心肌

H S马。 m R N A 的表达 ; H S P T 对于冷停搏缺血

心脏的机械功能和能量代谢均具有明显的保护

作用
。

在心脏外科领域
,

如果心脏停搏前
,

能通

过热休克或基因治疗的方法诱导足量 H S P 7o的

表达
,

对于减轻心肌的缺血再灌注损伤
,

改善心

脏功能将具有十分重要的意义
。
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共鸣火花及调制中频电治疗带状疮疹

杨厥江 宫和华

资 料 和 方 法

一
、

一般资料

带状疤疹患者 74 例
,

男 39 例
,

女 35 例 ;年龄 14 一

70 岁
,

随机分治疗组 44 例与对 照组 30 例
。

治疗组病

程 ( 6 天 3 1 例
,

7 一 10 天 8 例
,

1 1一 15 天 5 例 ;病变在

躯 干部 32 例
,

四肢部 8 例
,

头面部 4 例 ;对照组病程 (

6 天 20 例
,

7 一 10 天 7 例
,

11 一 巧 天 3 例 ; 躯干部 22

例
.

四肢部 5 例
,

头面部 3 例
。

二
、

仪器与方法

1
.

治疗组采用 上海产共鸣火花 电疗仪
,

治疗前先

在病损表面撒均匀的消毒滑石粉
,

皮肤电极根据病灶

局部及相应的神经 根
、

神经干选择不 同形状电极进行

治疗
,

皮肤电极距离病损表面 < 5
~

,

移动法或接触

移动法
二

腰背部及皮肤粗糙和成年人利用 中等至强剂

量
,

头面部 及较敏感部位采用弱剂量
。

小部位治疗 5 一

l() 分钟
,

大部位 10 一 巧 分钟
。

然后用北京康复医疗仪

器厂产的 Z IT ) 3A 型正 弦调制中频电疗机
,

载波频率

4 00 0 ZH
,

选用变调波
,

调制频率为 90 和 10 0 zH
,

调幅

度为 7 5 %
,

电流量为最 大耐受限
,

每次治疗 20 分钟
,

每

日一次
.

10 次为一疗程
。

2
.

对照组采用 上海八二二厂产 ( S L I 型超声波治

疗仪
,

连续波
,

1
.

0一 1
.

75 w a/ 矛
,

2一 3 mr s/ 沿神经或神

经根区移动法
,

每次 20 分钟
,

每日一次
,

10 次为一疗程
。

三
、

疗效标准

治愈
:
疼痛消失

,

水泡 干涸结痴 ;显 效
:

疼痛消失
,

皮疹大部干涸结痴 ;好转
:
疼痛减轻

,

皮疹部分干涸 ;无

效
:
疼痛及疙疹无变化

。

结 果

治疗组 4 4 例中
,

痊愈 39 例
,

显效 5 例
,

治愈显效

率 10 0 % ;对照组 30 例中痊愈 18 例
,

显效 8 例
,

好转 4

例
,

总有效率 10 0 %
。

两组疗效比较经 iR id t 分析有显

著性差 异 ( 尸 < 0
.

05 )
。

两组治愈率比较
,

亦有非 常显

著性差异 (才
= 8

.

267
,

尸 < 0
.

01 )
。

治疗组明显优于对

照组
。

治疗组平均治疗 3
.

4次
,

对照组平均 6
.

2次
,

两组 比

较有非常显著性差异 ( 尸 < 0
.

01 )
。

治疗组干痴时间平均为 3
.

1天 ; 对照组为 5
.

7天
,

两

组比较为有非常显 著性差异 ( 尸 < 0
,

01 )
。

治疗组止痛

时间平均为3
.

9天 ;对照组为 6
.

4天
,

两组 比较有非常显

著性差异 ( 尸 < 0
.

0 1 )
。

(收稿 19 98
一

0 1
一

10 )
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