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　　[ 摘要] 　目的　观察干扰素α1b 治疗伴有白细胞总数减少的病毒感染性疾病的疗效。方

法　选择伴有白细胞总数减少的病毒感染性疾病患者 180 例 , 随机分为 3 组 , A组用重组人干

扰素α1b 注射液治疗 , B 组用更昔洛韦治疗 , C 组用炎琥宁治疗。结果　治疗组退热时间 、白细

胞总数升至正常时间优于 B组和 C 组(P<0.05)。结论　重组人干扰素α1b 对伴有白细胞总数

减少的病毒感染性疾病的疗效优于其他抗病毒药。
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Observation of the therapeutic effect of interferon on viral infection diseases with reduce of leucocyte
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Abstract:Objective It is to observe the efficacy of interferon-α1b on viral infection diseases with reduce of leucocy te.

Methods 180 children w ith viral infection diseases with reduce of leucocy te were chosen and randomly divided into 3 groups.

Group A , g roup B and group C were given recombinant interferon-α1b injection , Ganciclovir and Andrographolide respec-

tiv ely.Results Days of febrile withdraw and day s of recovery of the sum of leucocy te rising to no rmal in group A w ere shorter

than that in g roup B and C(P<0.05).Conclusion The therapeutic effect o f recombinant interferon-α1b on viral infection

diseases with decrease of leucocyte was better than that of o ther anti-virus drugs.
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　　基因工程的发展和进步使干扰素得以用基因重组的方法

进行生产 ,大大提高了干扰素的产量 、活性 、纯度和安全性 ,从

而也使干扰素在临床上被广泛应用。干扰素主要被用于病毒

感染性疾病的治疗 ,疗效肯定。 该药不良反应之一是引起白

细胞减少 ,故用于治疗伴有白细胞减少的病毒感染性疾病较

少受到关注。笔者对干扰素α1b 治疗伴有白细胞总数减少的

病毒感染性疾病的疗效进行了观察 ,现报道如下。

1　临床资料

1.1　病例选择　选择伴有白细胞总数减少的病毒感染性疾

病患儿 180例 , 皆符合文献[ 1] 有关上下呼吸道 、肠道病毒感

染的诊断标准 ,均因发热 2 ～ 48 h 来诊。男 102 例 , 女 78 例 ,

年龄 6 个月～ 8岁。查血白细胞总数(2.0 ～ 3.2)×109 L-1 ,

以淋巴分类为主。其中上呼吸道感染 106 例 , 下呼吸道感染

62例 , 肠道感染 32 例。 均排除血液病 、肿瘤 、自身免疫性疾

病 、免疫缺陷性疾病等基础病患儿及药物因素的影响 、急性传

染病等。随机分为 A、B、C 3 组 , 每组 60 例 , 3 组一般情况比

较无显著性差异 ,具有可比性。

1.2　治疗方法　3 组皆给予抗过敏 、止咳 、化痰 、平喘 、止泻

及补液等相关对症支持治疗。在此基础上 , 治疗组给予重组

人干扰素α1b 注射液(运德素 , 北京三元基因工程有限公司生

产)5 ～ 20μg肌注 , 1 次/ d;B 组予更昔洛韦静滴 , C 组予炎琥

宁静滴。均以 5 d 为 1 个疗程 ,治疗 1个疗程后评价疗效 。

1.3　观察指标　观察退热时间 、白细胞总数升至正常时间。

退热时间:家长每天为患儿测体温 3 次 , 记录每次体温 ,体温

正常 24 h 停止测量 ,并计算退热时间;白细胞总数升至正常

时间:每天治疗前先进行血常规检查 , 记录白细胞总数 ,白细

胞总数正常 1 d 后停止检查 , 计算时间。

1.4　统计处理　所有数据应用统计软件 SPSS 11.6 进行处

理 , 计量资料采用 t 检验。

2　结　　果

2.1　各组退热及白细胞总数升至正常时间比较　见表 1。

表 1　3 组退热时间及白细胞总数升至正常时间( x±s , d)

组别 n 退热时间 白细胞总数升至正常时间

A 组 60 2.41±1.33 3.11±1.02

B组 60 4.36±1.38① 4.64±2.42②

C组 60 3.56±1.46① 3.84±1.72②

　　注:①与 A组比较 , P<0.01;②与 A组比较 , P<0.05。

2.2　不良反应　治疗组 2 例在治疗初期出现短暂体温升高

略超过原来水平 ,其后逐渐降至正常;1 例出现乏力 、食欲减
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退 ,停药后逐渐恢复正常 , 白细胞总数未见进一步下降;B 组

5 例出现消化道反应 ,表现为食欲减退 、恶心 、呕吐 , 1 例出现

皮疹 , 经过处理 ,症状可以缓解 , 也未见白细胞总数进一步下

降。C 组 3 例出现头晕 、恶心 、呕吐症状 ,经处理可缓解 , 或停

药后消失 ,同样未见白细胞总数进一步下降。

3　讨　　论

干扰素是机体细胞对病毒感染或各种生物诱生作用反应

产生并分泌的一类具有多种生物活性的糖蛋白 , 可激活别的

基因亚群进行转录 , 从而具有抗病毒 、抗肿瘤和免疫调节作

用。干扰素α和干扰素 β 统称为 I 型干扰素[ 2] 。干扰素的发

现是基于 2 种病毒感染同一宿主细胞时出现的相互干扰现

象。病毒感染细胞后诱导 IFN 基因进行表达 , 由白细胞产生

干扰素 ,通过促进机体的自然杀伤细胞(NK 细胞)和巨噬细

胞对病毒感染细胞的杀伤作用 , 并抑制病毒在新侵入的组织

细胞中复制 、增殖 , 使病毒被中和或者将感染的细胞清除。现

有研究认为 ,对于不同的病毒 , IFN 通过不同的防御机制 , 在

病毒复制的不同阶段发挥作用 , 如入侵和脱壳(SV40 、逆转录

病毒)、转录(感冒病毒 、疱疹病毒)、RNA 稳定性(小核糖核酸

病毒)、翻译的起始(呼肠孤病毒 、腺病毒和痘病毒)以及成熟 、

组装与释放(逆转录病毒 、疱疹病毒)。 IFN 的抗病毒活性主

要通过 3 条途径完成:双链 RNA 依赖的蛋白激酶途径(PKR ,

可抑制病毒蛋白的翻译)、2′-5 A 系统(可分解病毒 RNA)和

M X 蛋白(干扰病毒的复制和转录)[ 3] 。

干扰素α1b 是采用中国健康人白细胞来源的干扰素基因

克隆和表达的基因工程药物 ,也是我国第一个实现产业化的

基因重组治疗药物 ,是正常华人体内产生最多的一种α型干

扰素 ,具有疗效显著 、不良反应小的特点。对慢性乙型肝炎 、

HCV、慢性粒细胞白血病 、尖锐湿疣及多毛细胞白血病的疗

效肯定 ,作为抗癌化疗的辅助用药效果较好[ 2] 。而在儿科领

域 ,干扰素被广泛用于各种病毒感染性疾病 ,如 EB 病毒感染

性疾病 、呼吸道合胞病毒性肺炎 、毛细支气管炎 、婴幼儿腹泻 、

流行性喘憋性肺炎 、脑炎等 , 发挥了较好的疗效。

更昔洛韦是广谱抗 DNA 病毒药物 , 属新型开环类核苷。

本品进入宿主细胞后 , 主要由敏感病毒诱导的 1 种或多种细

胞激酶磷酸化为更昔洛韦三磷酸 , 其在感染细胞内的浓度可

以高于非感染细胞的 100 倍 ,通过 2 种方式抑制病毒复制:①

竞争性抑制病毒 DNA 聚合酶;②直接渗入病毒 DNA , 终止病

毒 DNA 链延长[ 4] 。临床上主要用于预防和治疗免疫功能损

害者所发生的巨细胞病毒感染 ,如婴儿肝炎综合征 , 也可用于

疱疹病毒 、EB病毒 、柯萨奇病毒及 HBV 感染的治疗。

干扰素和更昔洛韦在治疗病毒感染性疾病方面各有侧

重 , 对比两者疗效文献说法不一 ,有研究认为更昔洛韦治疗病

毒性脑炎疗效较干扰素显著 、迅速 , 安全性也较好[ 4] ;另有研

究认为干扰素预防病毒性心肌炎复发和抗病毒作用均优于更

昔洛韦[ 5] 。本研究结果显示 , 重组人干扰素α1b 无论退热时

间还是白细胞总数升至正常时间均优于更昔洛韦及炎琥宁 ,

说明重组人干扰素α1b 治疗伴有白细胞总数减少的病毒感染

性疾病的疗效均优于其余 2种抗病毒药。炎琥宁是穿心莲提

取物制剂 , 目前缺少与干扰素疗效对比的文献。

白细胞减少是本研究中 3 种抗病毒药物的共同不良反

应 , 但本研究结果中的不良反应均未出现白细胞总数继续减

少的现象 , 值得深入思考和研究。 初步推测患者白细胞总数

减少现象是由病毒感染引起的 , 干扰素 、更昔洛韦及炎琥宁均

有较强的抗病毒作用 , 3 种药物成功抑制病毒复制后阻止了

病毒对骨髓造血系统的抑制 ,同时使用的剂量合适 、疗程短 ,

所以反而使白细胞总数得以回升至正常。目前国内尚无关于

干扰素等抗病毒药物安全性的专门研究 , 因而有必要进一步

探讨干扰素等药物的疗程 、剂量以及患者年龄对其应用导致

白细胞总数减少的影响 ,以便指导临床对干扰素等抗病毒药

物的安全用药 , 避免不良反应的发生。

干扰素多采用肌肉注射 , 也有人提出治疗呼吸道感染时

采用雾化吸入疗效较好 ,且简单 、无痛苦 ,经济适用 , 易被患儿

所接受 , 并推荐用法为干扰素 10 万 IU 加入生理盐水 20 m L

中超声雾化吸入 , 2 次/ d , 15 ～ 20 min/次 , 连用 3 ～ 5 d[ 6] 。干

扰素用药途径对疗效的影响有待进一步研究。笔者认为国产

重组人干扰素α1b 抗病毒治疗临床疗效好 ,不良反应少 , 而治

疗费用较进口α2 干扰素明显降低 , 值得推广应用。
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