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猴头菌提取物治疗老年人药物性胃黏膜损伤的疗效 

汪福良，刘涓 

（武汉大学人民医院老年病科，武汉  430060） 

 

  非甾体类消炎药（NSAIDs）在老年人中应

用十分广泛，其胃肠道的副作用主要表现为胃

黏膜损伤、胃肠道出血，不仅加重病情，甚至

危及生命。近一年来，我科应用猴头菌提取物

治疗 68 例老年人服用 NSAID 所致胃黏膜损

伤，疗效满意，现总结如下。 

1 临床资料 

1.1 一般资料 

  选择本院 2005 年 11 月至 2006 年 11 月

间门诊和住院患者，经胃镜检查的老年患者 68

例，男性 56 例、女 12 例；年龄 65～84 岁，

中位年龄 76 岁。所有病例服用 NSAID 前均无

胃病史。服用 NSAID 时间为 3 个月至 5 年。

服用阿司匹林者 38 例，布洛芬者 10 例，消炎

痛者 4 例，双氯芬酸钠者 10 例，美洛昔康者

6 例。 

1.2 治疗方法 

  猴头菌提取物（谓葆，山西康欣药业有限

公司，国药准字 H14023099）每次 3.0g，1 日

3 次口服，连续服用 5 周为 1 个疗程。 

1.3 疗效评定 

  全部病例使用猴头菌提取物治疗前后都进

行电子胃镜检查和内镜下黏膜损伤记分。按

Byron 等[1]的内镜下黏膜损伤记分标准评价受

检者，观察胃、十二指肠黏膜损伤情况。0 分：

正常或充血；1 分：任何部位下的黏膜充血或

水肿，无糜烂；2 分：1 个糜烂灶伴黏膜下充血

或水肿；3 分：2～4 个糜烂灶伴黏膜下充血或

水肿；4 分：≥5 个糜烂和（或）单个溃疡伴黏

膜下出血或水肿；5 分：多发溃疡伴黏膜下出

血或水肿。 

1.4 统计学处理 

  黏膜损伤记分以均数±标准差（±ｓ）表

示，采用配对资料ｔ检验。

 

（上接第 149 页） 

综上所述，HEP 可有效防护 D-半乳糖诱

导的小鼠衰老，其机理可能是通过提高机体

SOD 和 GSH-Px 活性，减少脑中 MAO 含量，

促进机体自由基快速消除，从而减轻活性自由

基的机体过氧化损伤而实现的。 
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2 结 果 

68 例老年患者猴头菌提取物治疗前后在

胃镜下分别记录患者胃底、胃体、胃窦及十二

指肠壶腹部的黏膜损伤记分，其结果见表 1。

 

表１ 治疗前后胃及十二指肠黏膜损伤评分 

组 别 列数 胃底 胃体 胃窦 十二指肠 

治疗前 68 1.5± 0.3 2.6± 0.5 2.7± 0.6 1.8± 0.4 

治疗后 68 1.3± 0.3 1.4± 0.3 1.5± 0.5 1.5± 0.4 

注：与治疗前比较，※P＜0.0１ 

 

其胃镜下特点表现为，不同程度的黏膜下

出血、水肿，多数可见点片状糜烂，6 例患者

出现浅表溃疡和弥漫性出血点。消炎痛、布洛

芬、双氯芬酸钠对胃黏膜的损伤较美洛昔康和

阿司匹林明显。 

3 讨 论 

  近年来，非甾体类消炎药（NSAIDs）在临

床的应用日益广泛，但其胃黏膜损伤及出血的

副作用由于临床表现不典型而往往易被忽视。

本组观察发现，非甾体类抗炎药均对胃、十二

指肠黏膜有一定损伤，病变部位以胃体、胃窦

的损伤为重。由于阿斯匹林被推荐应用于心血

管事件的治疗以及心脑血管的一级、二级预防，

临床阿司匹林的使用率显著增加。因此，在老

年人群中，NSAID 类药物以阿司匹林应用最多。

阿斯匹林所带来的副作用已引起临床重视。临

床上，对老年高危人群常选择质子泵抑制剂、

H2 受体拮抗剂来预防和治疗长期服用非甾体

类消炎药所致的胃肠道副作用。由于质子泵抑

制剂、H2 受体拮抗剂均能通过 P450 氧化酶干

扰其他药物的代谢，老年人服药种类较多，更

容易发生药物不良反应。因此，对老年人药物

性胃黏膜损伤应选择疗效好、安全性高的药物。 

猴头菌提取物中所含有效成分多糖、多肽

及多种营养成分（氨基酸、微量元素及维生素

C 等），能改善胃黏膜营养状态，对受损胃黏膜

有修复和营养作用[2]。实验研究结果也表明猴

头菌提取物对不同因子所致的胃炎和胃溃疡均

有不同程度的保护及治疗作用，且具有止痛、

镇痛作用[3]。此外，猴头菌提取物还可以缩短

便秘小鼠的首次排便时间，增加便秘小鼠的排

便次数和排便运动功能[4]。 

本资料显示猴头菌提取物能显著降低老年

人 NSAID 所致胃黏膜损伤的评分，保护胃黏

膜，促进溃疡愈合，并且显著改善患者的临床

症状，长期应用安全性高，未发现不良反应，

值得在临床上推广应用。 
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