
用的药物不 能 进 入 心 肌 细 胞 内!所 以 心 肌 细 胞 已 经

成 为病毒的"庇护所#$当机体免疫状态异常或感染

其他病毒时!心 肌 细 胞 内 残 存 病 毒 有 可 能 出 现 繁 殖

活跃!再次引起心肌细胞损伤$故%&初期治疗同样

重要$
干 扰 素 有 明 显 的 抗 病 毒 及 调 节 细 胞 免 疫 的 功

能$杨英珍和’()*+,-等./!01通过动物实验证实!干扰

素有明显抗病毒和保护心肌细胞的作用2胡婉英等.31

对 %& 患儿的研究发现!干扰素可使其上呼吸道感

染的发作频率减少!程度减轻$临床观察也表明!%&
的复发与病毒感染有直接关系$

丙种球蛋白具有调节细胞因子和细胞因子拮抗

物产生4抑制 补 体 介 导 的 免 疫 损 伤 和 功 能 性 封 闭 脾

脏巨噬细胞中结晶片段5678受体等作用.91$由于免

疫损伤在 %& 发病中有重要作用!故通过调节机体

免疫状态应能达到治疗 %& 的目的!相似的方法在

特发性血小 板 减 少 性 紫 癜4川 崎 病 等 治 疗 中 已 获 得

满意的效果$动物实验显示.:1!应用致敏的兔血清被

动免疫可起到保护心肌4完全抑制病毒复制的作用!
;<,,<=等.>1仅 用 临 床 治 疗 剂 量 的 ?@?:即 可 使 治 疗

组小鼠心肌 病 变 范 围 明 显 减 少!这 为 临 床 大 范 围 的

应用提供了依据$&(ABCD等.E1发现!患者使用致敏的

免疫球蛋白可以达到从心肌中清除病毒和减轻心肌

细胞炎症的疗效$有作者认为!丙种球蛋白有高浓度

的中和抗体!可直接结合病毒!阻止病毒复制和心肌

炎发生.F12但是仅用中和抗体是不够的!丙种球蛋白

对 机 体 免 疫 功 能 的 整 体 调 节 所 起 作 用 可 能 更 为 重

要$从本文治疗效果看!干扰素和丙种球蛋白联合应

用治疗 %& 的即时疗效和长期疗效均较好!即时疗

效表现为缩 短 疗 程!长 期 疗 效 表 现 为 复 发 率 明 显 降

低$
本研究提示!%& 治疗应以综合治疗为宜!以往

由于仅对保护心肌4营养心肌过度重视!而忽视了病

毒感染对心肌细胞的长期损伤!故造成 %& 治疗时

间延长和反复发作$应用丙种球蛋白和干扰素可明

显增强机体的免疫功能!清除心肌内残存病毒!起到

明显缩短病程4减少或终止 %&复发的作用$
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f短篇与个案f

腰椎间盘突出症牵拉整复

治疗的护理

王庆华 董玉梅 5山东省立医院 /9MM/?8

近年来!我院采用 ;g[h0M>型液压牵拉复位床治疗椎

间 盘 突 出 症 患 者 ?/MM例!经 ?年 随 访!临 床 治 愈 率 为 E/i!
有效率 FEJ:i$现将护理体会报告如下$

整复前准备I整复前向患者讲清牵拉整复的原理和方法!
介绍病案!解除其恐惧心理和思想顾虑!增强治愈信心$做好

各项检查!加强营养!避免感冒和腹泻2吸烟及有支气管 疾 患

者应给予抗生素治疗并戒烟!备好硬板床及担架$整复治疗前

半个小时患者排净大4小便!护士协助其仰卧于整复床 中 央!

应深呼吸2分散患者注意力!以免肌肉过度紧张$
整复治疗后护理I整复后嘱患者不可乱动!在医生搬动下

翻身!由俯卧位至侧卧位!再至仰卧位!翻身时整个脊柱 不 要

弯曲!用特制的宽围腰固定好腰部$整复治疗结束后协助医生

将患者移至担架!回病房后将其平移于硬板床上!绝对仰卧 :
小时!:小时后由护士及陪人帮助翻身$

整 复 治 疗 后!患 者 常 感 腰 部 疼 痛 不 适 及 腿 痛!并 伴 有 恶

心4腹胀等胃肠不适!均属正常现象$可在床上小心地伸屈双

腿!或由陪人帮助作屈伸活动!但切忌弯腰$整复后 /3小时可

由他人帮助下床活动!开始每次走动 MJ9j?分钟!如无 不 良

反应!可逐渐延长时间$若出现头晕4眼花或面色苍白4心慌4
出冷汗等虚脱症状!应立即停止活动$整复后 ?个月复查!0
个 月 内 严 禁 骑 自 行 车!并 避 免 房 事!:个 月 内 避 免 过 度 劳 累!
尤其避免弯腰及坐时间过长!以防复发$
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