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体征来确定哪个平面椎间盘突出易导致错误的判断川
。

理论上讲年轻患者的病程短
,

椎间盘病理改变轻
,

常不伴

黄韧带肥厚及关节突增生
,

根性症状的多变性应低于老年患

者
,

但本组实际统计结果感觉障碍多变性年轻患者与年老患

者相比无差异
,

而运动障碍多变性年长患者低于年轻患者
。

出现根性症状多变性的因素
7 � 神经根周围受压 �

近年来

由于  ! ∀ 的普遍应用于临床
,

腰椎间盘突出症的 侧田 ∀ 检查

也普遍受到临床医师的青睐
。

据我们观察
,

在腰段硬膜囊内
,

神经根在出硬膜囊以前均以马尾的形式在硬膜囊后部下降
,

呈
“

#’
,

字型排列
,

经常见到肥厚的黄韧带及增生的关节突后

方压迫硬膜囊内马尾
,

这样就会出现病变椎间盘层面的环状

马尾受压
,

这是神经根症状多变性的一个原因 ∃ % 神经根多平

面受压
�
多层面椎间盘突出在临床上较为常见

,

上位椎间盘突

出压迫下几根神经根或马尾
,

甚至全部硬膜囊受压临床上也

不少见 ∃ & 神经根畸形
�
根性症状多变性还与神经根畸形有

关
,

该方面的研究现在越来越受到人们的重视
。

尸 解发现神

经根畸形发生率为 ∋( )
,

且以 蚝 及 践神经根居多
,

其中联合

根 ∗
+, ∀刃−. / 01 /0 23 0

2−−4 5和神经根紧密相贴 ∗
6
肠07 8 91: 96 0/ 4

。
4 5占总畸形数的 ;< ) = ; > 。

根性症状多变的可能因素
�
神经皮节分布变异 ∃突触的错

误传递 ∃炎性介质的广泛分布
,

即椎间盘纤维环破裂后释放出

某些化学物质广泛存在于硬膜外间隙刺激多个神经根等
。

研

究还发现椎间盘突出术后相邻神经根根性症状也同时恢复
。
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骨宁注射液致过敏性休克一例

林森雄

∗潮阳市文光卫生院
,

广东 潮阳 Σ∋Σ∋ << 5

余某
,

女
,

ΘΟ 岁
, Ν<<< 年 ∋< 月 ΝΠ 日初诊

。

因不慎跌倒致

左髓部疼痛
,

患肢活动功能丧失 Σ 天
,

未给予正规治疗
,

病情

加重来诊
。

患者以往有高血压
,

中风病史
。

查体
�
体 温

ΟΘ
Χ

Π℃
,

呼吸 ΝΠ 次 Τ 分
,

心率 Μ; 次
,

血压 Ο< Τ 巧 Υς9
,

心律不

齐
。

经临床检查及 Ω 线片诊断为左下肢股骨颈骨折
,

收家庭

病床治疗
。

给予手法整复加胶布牵引
。

先锋霉素 # ,

复方丹

参注射液
,

能量输液 ∋ 周
,

∋ 周后改用骨宁注射液 ; 司 加

? 卜Σ ∋Σ< ∀ / Ξ 静滴
,

滴速 (Σ 滴乃于
,

每天 ∋ 次
,

该药用至第 ∋(

天
,

输液至 Ν< 分钟
,

突然出现心慌气短
,

呼吸困难
,

面色苍白
,

紫给
,

汗出肢冷
,

昏厥
,

血压 ∋<
Χ

ΣΤΣ
Χ

Σ ΥΗ 9 ,

考虑为骨宁注射液

引起的过敏性休克
。

立即停止输液
,

平卧头低位
,

针刺人中
,

涌泉穴
,

大约 Ν分钟后面色转红
,

神志转清
,

呼吸稍困难
,

血压

∋Π Τ∋ Ν Υς9
,

再经 巧 分钟观察
,

诸症缓解
,

病情稳定
。

但患者

家属不理解过敏性休克的严重性及医生吩咐停用该药
,

第 Ν

天私 自请护士再次给予输该药物
,

在输液至 Σ 分钟患者又突

然出现以上诸症
,

经过抢救处理才脱离危险
。

讨论

骨宁注射液是从新生动物长骨中提取的多肤类活性物

质制备而成的注射针剂
。

本品含有多种调节骨代谢的多肤

类生长因子
。

具有调节骨代谢
,

刺激成骨细胞新骨形成
,

镇

痛
,

消炎等作用
。

临床广泛用于骨折或骨折术后促进骨愈

合
,

风湿
,

类风湿性关节炎
,

骨质增生
,

骨质疏松
,

股骨头坏

死等疾病的治疗
。

本例患者因原有高血压
,

中风
,

心律不齐

病史
,

以及该药不是高度致敏药物
,

用以 上治疗方法能奏

效
,

故未用肾上腺素
,

异丙嗦
,

强的松等药物
。

临床偶见发

热
,

皮疹
,

导致过敏性休克临床未曾报导
,

提醒广大临床医

生应用本品时加以注意
。
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