
国家药监局近日发布公告称，即日起，小
儿酚氨咖敏颗粒、氨非咖片、复方氨基比林茶
碱片、氨林酚咖胶囊、氨咖敏片、丁苯羟酸乳
膏、小儿复方阿司匹林片、氨非咖敏片等，停
止8个品种在我国的生产、销售、使用，注销药
品注册证书。
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近年来，肌萎缩、肌无力似乎成了疑难危重症的代名词，让人感觉，得了此病
生命似乎就没有了希望。河北医科大学附属以岭医院肌萎缩科主任李建军在我国
开展此类疾病治疗较早、承担很多该类疾病国家的项目、治疗患者较为广泛。今
天，李建军为大家解读在临床研究和治疗中，肌萎缩、肌无力并非那么可怕。

不同原因导致的肌肉萎缩、
肌肉无力的严重性不同，治疗难
度也不同。比如，因废用原因导致
的肌肉萎缩，如胳膊打石膏后不
能运动出现的肌肉萎缩，往往恢
复运动后可以不用治疗就能完全
恢复，并不可怕。

单纯的神经损伤引发的肌萎
缩，比如，外伤后神经损伤、腕管
综合征、肘管综合征等，有的手术
可以治疗，有的药物治疗可帮助
神经恢复，这一类患者多数预后
好，也不可怕。

病理性的废用性萎缩，比如，

脑血管病变后，偏瘫导致的肌肉
萎缩，恢复就较困难，但坚持合理
的康复运动，肌肉萎缩恢复也是
有希望的。

炎症性原因导致的肌肉萎
缩，往往伴发有免疫方面的原因，
比如，吉兰巴雷综合征、多发性硬
化、脊髓炎、多发性肌炎、皮肌炎
等。现代医学应用抗感染、调免疫
等治疗方法，多数肌肉萎缩可以
好转，但部分有复发的风险。配合
成套的中医药方案治疗，恢复常
常会增快，复发的风险会降低。

某些代谢性疾病，比如线粒

体疾病、脂质沉积性肌病，病情往
往较重，病情进展有时较快。积极
地调整代谢治疗，多数能有较好
疗效，这也不可怕。

离子通道病变导致的周期性
麻痹引发的肌无力，给予充分补
钾治疗，多数效果良好，也不可
怕。

神经肌肉传递障碍的重症
肌无力，病情可能出现危象而危
及生命，但明确诊断、合理应用
免疫药物、抗酯酶胆碱药物，病
情多数可以减轻，甚至痊愈，也
不可怕。

肌萎缩肌无力并非那么可怕
本报记者 马玉梅

肌肉萎缩是指骨骼肌肌肉体
积较正常缩小，肌纤维变细甚至
消失的临床症状。肌无力是指肌

肉的收缩无力、肌力下降的临床
症状。骨骼肌是由数以千计具有
收缩能力的肌细胞所组成，人体

共有600多条骨骼肌，约占全身重
量的 40%，骨骼肌萎缩必然会导
致肌肉无力。

很多原因都可能导致肌肉萎
缩，比如，感染、中毒、代谢异常、
免疫功能紊乱、遗传、废用等。诸

多原因造成的肌肉本身损害或者
神经系统损伤都可能会引起肌肉
萎缩、无力。还有很多种情况的肌

无力是因免疫功能紊乱导致的神
经肌肉的传递障碍或者细胞离子
通道相关病变引起的。

一些肌萎缩、肌无力治疗难度是很大的。比如，一些
遗传性肌肉萎缩、肌营养不良、先天性肌病、腓骨肌萎缩
症等。因基因病变，体内相关蛋白合成出现病变，导致肌
肉、神经发生病变，病情呈进行性加重。针对这种情况，
有经验的医生会针对病变出现的各个环节进行治疗，比
如，一般采取的关节挛缩拉伸治疗、肢体无力定向肌肉
生长法、腰部无力骶管疗法、细化康复锻炼等，患者病情
是可以出现好转的。

以岭医院在临床上就有不少早期瘫痪的肌营养不
良症患者，最终恢复独立行走；腓骨肌萎缩症患者治疗
后，行走力量增加或肌肉生长。我们甚至对一些病因、病
理尚不清楚、神经系统进行性变性坏死、肌肉萎缩不断
加重的“运动神经元病”或“肌萎缩侧索硬化症”，在持续
治疗中延缓病情发展、改善症状、减轻痛苦、延长寿命等
方面也有较为确切的疗效。

何为肌萎缩、肌无力

导致肌肉萎缩无力的原因

这些肌肉萎缩、无力不可怕

重症肌萎缩、肌无力
积极治疗可延缓病情

专家简介

李建军 主任中医师，硕士研究生导师，

河北医科大学附属以岭医院肌萎缩科主任，中国
医师协会渐冻人项目专家委员会委员，第四批全
国中医优秀人才，河北省第三批中医药专家学术
继承人。长期从事中西医结合治疗各类肌萎缩、
肌无力等疾病，具有较丰富的临床经验并取得了
多项创新成果。

小儿酚氨咖敏颗粒等8种药物停产停售

孩子感冒不需大量服药

专家表示，这次注销的8个品种药
品，副作用明显，甚至毒性强，尤其是
对发育阶段的儿童来说。小儿酚氨咖
敏颗粒、氨非咖片等药物中含有氨基
比林，氨基比林可引起白细胞数量下
降，使机体免疫力下降，引发白细胞综
合征，严重可致死；小儿复方阿司匹林

片中含有阿司匹林，阿司匹林不适合
小儿，其可引起严重的雷—耶综合征；
氨咖敏片等药物中含有咖啡因，咖啡
因可致发育停滞、惊厥、烦躁不安；氨
林酚咖胶囊中含有的盐酸麻黄碱等成
分对儿童来说也不安全。

小儿感冒不主张大量服药，必要

时可适当服用对小儿较安全的退热
药，如布洛芬、对乙酰氨基酚。有人担
心，这些药注销了以后，需要继续服
用此类药的患者该怎么办？专家表
示，随着药品产业的发展、药品创新
能力的增强，有新的、更安全的同类产
品可替代。

注销公告附件显示，此次注销的8
个品种药品，共涉及64个批准文号。其
中小儿酚氨咖敏颗粒涉及药企最多。
专家提醒，儿童安全用药越来越受到
重视，家长更应该了解孩子的用药安
全。家长为孩子购买OTC药品时应注
意，药店里的OTC药品大部分是针对
成人的，不一定完全适合儿童使用。在

选择OTC药品时，尽量选择儿童专用
药品，儿童专用药是专门针对儿童研
发的，有明确的儿童用法、用量，便于
家长参考使用。

还有些家长容易忽略儿童用药剂
型的相关知识，最常见的是将胶囊剂
的胶囊打开，将其中的药粉倒出来服
用。有些胶囊是缓释胶囊或控释胶囊，

必须完整吞服，才能使药物以均衡的
剂量释放，发挥最佳疗效。

某些药物在胃中易被破坏或对胃
有较强刺激性，常制成肠溶胶囊。如把
这种胶囊剥开吞服，会降低甚至失去
药效，并增加对胃的刺激性，甚至引起
胃出血。

据“上观新闻”

有新的有新的、、更安全的药物代替注销药品更安全的药物代替注销药品

家长应注意孩子用药安全

流感高峰将至
市民注意防范

本报讯（记者 钱冀敏）冬季是流感
等呼吸道传染病高发季节。进入12月，学
校及托幼机构等集体单位发生流感流行
的风险明显增大。市疾控中心微生物检
验科主任技师王春东提醒大家，一定要
做好防范。

据沧州市疾控中心网络实验室流感
监测显示，目前，我市流感活动处于低流
行水平，发病男女比例为 1.451，且以
流感病毒 B（Victoria）系为主。流行性感
冒主要通过空气中的飞沫、人与人之间
的接触，或通过被污染物品的间接接触
传播。相比普通感冒，流感的传染性和致
病力都要强得多。一般情况下，患者常表
现为发热、头痛、肌肉酸痛等。如果持续
发烧，特别是高烧不退，伴有咽喉干痛、
咳嗽和眼结膜充血者，就应尽早去医院
就诊。

王春东介绍说，我市流感流行高峰
一般会出现在12月下旬至第二年1月中
旬。流感疫苗是预防流感的最有效手段，
接种新冠疫苗不能代替流感疫苗。王春
东提醒市民，严格遵守疫情防控规定，同
样能防止流感流行，一定要戴口罩、勤洗
手、常通风、少聚集。
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