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炎琥宁注射液联合消旋卡多曲颗粒对小儿轮状病毒肠炎心肌酶谱以及临床
疗效的影响=
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摘  要：目的 =观察炎琥宁注射液联合消旋卡多曲颗粒对轮状病毒肠炎（osb）患儿心肌的保护作用，探讨其相关的作用机

制和临床疗效。方法= =选取鄂东医疗集团黄石市中医医院 OMNP年 NO月－OMNS年 S月治疗的 osb患儿 NNS例，随机分为消

旋卡多曲颗粒对照组和炎琥宁注射液联合消旋卡多曲颗粒观察组，每组 RU例。使用 bifpA法测定肌酸激酶（Ch）、肌酸激

酶同工酶（ChJj_）、乳酸脱氢酶（iae）、白介素JNT（fiJNT）、白介素JS（fiJS）和肿瘤坏死因子Jα（qkcJα），比较两组

的临床有效率和不良反应。结果= =治疗前两组 Ch、ChJj_、iae、fiNT、fiJS 和 qkcJα 表达无显著性差异，治疗后两组

上述指标均显著降低（m＜MKMR、MKMN），但观察组对上述指标的减低作用显著高于对照组（m＜MKMR）。观察组临床治疗有效

率为 VQKUB，显著高于对照组的 UNKMB（m＜MKMR）。观察组临床治疗不良反应率为 UKSB，对照组的不良反应率为 SKVB，两

组比较无显著性差异。结论 =消旋卡多曲颗粒联合炎琥宁注射液治疗小儿轮状病毒肠炎可以抑制炎症反应，保护患儿心肌损

伤，临床疗效显著，且使用安全。=
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AbstractW=lbjective= = qo=observe= the=protective=effect=of=oacecadotriä=combined=with=puccinate=fnjection=on=myocardiaä= injury= in=
chiädren=with=rotavirus=enteritis=and=expäore=its=cäinicaä=siÖnificanceK=jethods= = qotaääy=NNS=cases=of=chiädren=with=rotavirus=enteritis=
from=euanÖshi=qraditionaä=Chinese=jedicine=of=bdonÖ=eeaäthcare=droup=were=seäected=in=this=studyK=matients=were=randomäy=divided=
into=oacecadotriä=controä=Öroup=En Z=RUF=and=oacecadotriä=combined=with=puccinate=fnjection=observation=Öroup=En Z=RUFK=qhe=äeveäs=of=
ChI=ChJj_I=iaeI=fiJNTI=fiJSI=and=qkcJα were=detected=by=bifpA=anaäysisK=qhe=rates=of=cäinic=effects=and=adverse=reaction=were=
comparedK=oesults= = qhere=was=no=siÖnificant=difference=of=ChI=ChJj_I=iaeI=fiJNTI=fiJSI=and=qkcJα between two groups before 
treatmentK=After=treatmentI=they=were=aää=decreased=in=two=Öroups=Em Y=MKMRI=MKMNFK=eoweverI=they=were=aää=äower=in=observation=Öroup=
than=those=in=controä=Öroup=after=treatment=EmYMKMRFK=qhe=rate=of=cäinic=effects=was=VQKUB=in=observation=ÖroupI=which=was=hiÖher=than=
UNKMB=in=controä=Öroup=Em Y=MKMRFK=qhe=rate=of=adverse=reaction=was=UKSB=in=observation=Öroup=and=SKVB=in=controä=ÖroupK=qhere=was=no=
siÖnificant=difference=between=two=ÖroupsK=Conclusion= = oacecadotriä=combined=with=puccinate=fnjection=inhibits=the=infäammatory=
response=to=protect=myocardiaä=injury=in=osb=chiädrenI=with=siÖnificantäy=cäinicaä=efficacy=and=safetyK= =
hey=wordsW=oacecadotriäX=puccinate=fnjectionX=rotavirus=enteritisX=fiJNTX=myocardiaä=injury=
=

轮状病毒肠炎（rotavirus=enteritis，osb）是小

儿腹泻的重要病因，R 岁以下的婴幼儿患该病的几

率较高，占婴幼儿腹泻的 PMB～RMB，主要病损在

肠道，临床表现为腹泻xNz。由于婴幼儿的肠黏膜屏

障功能和免疫功能不成熟，轮状病毒在侵犯肠道的

同时可以进入血液循环而侵犯肠外的肾脏等器官，
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其中以心肌损害较为多见xOz。临床观察发现约 TMB
的 osb患儿可发现心肌酶谱的改变，不同程度的心

肌损害严重影响了患儿的临床预后xPz，osb 对心肌

的损害正逐渐引起儿科工作者的关注xQz。=
消旋卡多曲（oacecadotriä）是一个脑啡肽酶抑

制剂，可使肠腔内分泌的水和电解质减少，且不影

响胃肠道的正常蠕动及肠道基础分泌，临床上已用

于小儿腹泻的治疗xRz。近年来的研究观察到消旋卡

多曲可以减少炎症因子的释放，调节患者的免疫反

应xSz。炎琥宁注射液是用穿心莲提取物制备的中药

制剂，广泛应用于病毒性疾病的治疗，张振龙xTz观

察到炎琥宁注射液在小儿 osb 患者的治疗中可以

发挥抗病毒和抑制血清细胞因子炎性因子的作用。

因此，本研究观察了消旋卡多曲颗粒联合炎琥宁注射

液对osb患儿心肌的保护作用，探讨其可能的作用机

制和临床疗效。=
N= =资料与方法= =
NKN= =一般资料=

选取鄂东医疗集团黄石市中医医院儿科 OMNP

年 NO月－OMNS年 S月住院治疗的osb患儿 NNS例，

osb诊断参照《儿童腹泻病诊断治疗原则的专家共

识》xUz。其中男 SO例、女 RQ例，年龄 N～R岁，平

均（PKOU±MKRU）岁，病程 Q～OT=h，平均（NVKRV±QKPT）
h，脱水程度：轻度 PR例、中度 RR例，重度 OS例。=

排除标准：严重的心、肝、肾、肺、脑等重要

脏器严重功能障碍者，伴发病毒性心肌炎或者非病

毒性肠炎者，证实为细菌性肠炎、痢疾、霍乱以及

全身性疾病、中毒、寄生虫感染、恶性肿瘤等引起

的腹泻，治疗前 Q周使用过免疫调节剂及糖皮质激

素等药物者。=
NNS例osb患儿使用随机数字法分为消旋卡多

曲颗粒治疗对照组和消旋卡多曲颗粒联合炎琥宁

注射液治疗观察组，每组 RU例。两组 osb患儿在

性别、年龄、病程、腹泻次数、脱水程度一般临床

资料方面具有可比性，差异无统计学意义，见表 N。
所有患儿家属均知晓本实验，并签署知情同意书，

本研究所有治疗均符合本院伦理委员会的规定，并

获得批准。=

表= N= =两组临床资料比较=
qable=N= = Comparison=on=clinical=data=between=two=groups=

组别= nL例= 性别/例=
年龄L岁= 病程Lh 腹泻次数LE次·d−NF= 脱水程度/例=

男= 女= 轻度= 中度= 重度=
对照= RU= PM= OU= PKOS±MKRT= NVKSO±QKPQ= TKOP±OKNO= NU= OS= NQ=
观察 RU= PO= OS= PKPN±MK=RV= NVKRS±QKQO= TKNU±OKMT= NT= OV= NO=
=
NKO= =治疗方法= = =

对照组患儿口服消旋卡多曲颗粒（四川百利药

业有限责任公司产品，生产批号 OMNPMVOO，规格

NM=mÖL袋），≤N岁、NM=mÖL次、O次Ld，＞N岁、OM=
mÖL次、P次Ld。观察组患儿在对照组基础上加用炎

琥宁注射液（海南灵康制药有限公司产品，生产批

号 OMNPNMNS，规格 R=mi∶UM=mÖ），NM=mÖLkÖ，RB
生理盐水 NMM=mi稀释后静脉缓慢滴注，N次Ld。两

组均 T=d为 N疗程。=
NKP= =心肌酶的检测=

患儿治疗前和疗程结束治疗后，采取静脉血 O=
mi，N=RMM=×g离心 NM=min，分离上层血清，−TM=℃
冻存。肌酸激酶（Ch）、肌酸激酶同工酶（ChJj_）
和乳酸脱氢酶（iae）使用酶联免疫吸附法（bifpA）
测定，检测试剂盒购自上海盈公生物技术有限公司

（批号 äotOMNPNNMO）。由本院检验科按照试剂盒说明

书使用日本东芝 TNRM型自动生化分析仪。=

NKQ= =炎性因子的检测=
患儿治疗前和疗程结束治疗后，采取静脉血 O=

mi，N=RMM=×g离心 NM=min，分离上层血清，−TM℃
冻存。白介素JNT（fiJNT）、白介素JS（fiJS）和肿

瘤坏死因子Jα（qkcJα）使用 bifpA法测定，检测

试剂盒购自上海盈公生物技术有限公司（批号

äotOMNPNMOT）。由本院检验科按照试剂盒说明书使

用日本东芝 TNRM型自动生化分析仪。=
NKR= =临床疗效判定=

参照《儿童腹泻病诊断治疗原则的专家共识》xUz。

显效：治疗 P= d内患儿体温、大便性状及次数恢复

正常；有效：治疗 P= d内患儿临床症状和体征明显

好转；无效：治疗 P= d内患儿临床症状和体征无明

显改善甚至恶化。=
总有效率Z（显效＋有效）L总例数=

NKS= =统计分析= = =
应用 pmpp= NSKM软件处理数据，计数资料使用
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率表示，采用 χO检验，计量资料以表示，采用 t检
验，m＜MKMR为差异有统计学意义。=
O= =结果=
OKN= = Ch、ChJjB和 iae心肌酶谱的变化=

两组治疗前 Ch、ChJj_ 和 iae 心肌酶谱差

异无统计学意义，治疗后两组上述指标均显著减低

（m＜MKMR、MKMN），但观察组对 Ch、ChJj_和 iae

的降低作用显著高于对照组（m＜MKMR）。见表 O。=
OKO=  fiJNT、fiJS和 qkcJα 炎性因子表达的比较 

两组治疗前炎性因子 fiJNT、fiJS和 qkcJα 表

达无显著性差异。治疗后两组上述炎性因子表达均

显著降低（m＜MKMR、MKMN），但观察组对 fiJNT、fiJS
和 qkcJα 因子的降低作用显著高于对照组（m＜
MKMR）。见表 P。=

表= O= =两组治疗前、后 Ch、ChJjB和 iae表达的比较（ ±x s，nZRU）=
qable=O= = Comparison=on=ChI=ChJjBI=and=iae=before=and=after=therapy=E ±x s I=nZRUF=

组别= ChLEr·i−NF= ChJj_LEr·i−NF= iaeLEr·i−NF=
治疗前= 治疗后= 治疗前= 治疗后= 治疗前= 治疗后=

对照= NPOKRQ±OSKOP= VTKUQ±NUKOOG= RUKNT±NOKRP= QPKOP±UKNQG= OOSKPR±QMKNO= NSOKPU±POKSRG=

观察 NPQKNT±OSKNR= TQKRN±NPKPSGG▲= RTKUO±NOKPV= PMKRS±RKQQGG▲= OPNKMP±QOKQP= NOQKTO±NTKVPGG▲=

与同组治疗前比较：Gm＜MKMR= = GGm＜MKMN；与对照组治疗后比较：
▲m＜MKMR=

Gm=Y=MKMR= = GGm＜MKMN=vs=same=Öroup=before=treatmentX=▲m=Y=MKMR=vs=controä=Öroup=after=treatment= =

表= P= =两组治疗前、后 fiNT、fiJS和 qkcJα 炎性因子表达的比较（ ±x s，nZRU）=
qable=P= = Comparison=on=fiNTI=fiJSI=and=qkcJα=before=and=after=therapy=E ±x s，nZRUF=

组别= fiJNTLEnÖ·mi−NF= fiJSLEnÖ·mi−NF= qkcJαLEnÖ·mi−NF=
治疗前= 治疗后= 治疗前= 治疗后= 治疗前= 治疗后=

对照= QNKNP±UKMQ= POKSQ±SKNOG= QVKNS±UKOR= PSKOV±SKQUG= RUKTO±NNKNR= QPKOO±UKOTG=

观察 QNKOT±UKNN= OPKSR±QKPTGG▲= QUKUT±UKNQ= OTKOQ±QKUOGG▲= RUKSN±NMKUQ= PNKRS±SKTQGG▲=

与同组治疗前比较：Gm＜MKMR= = GGm＜MKMN；与对照组治疗后比较：
▲m＜MKMR=

Gm=Y=MKMR= = GGm Y=MKMN=vs=same=Öroup=before=treatmentX=▲m=Y=MKMR=vs=controä=Öroup=after=treatment=

OKP= =临床疗效比较=
观察组显效 PO例，有效 OP例，临床治疗有效

率为 VQKUB（RRLRU）；对照组显效 OP 例，有效 OQ
例，临床治疗有效率为 UNKMB（QTLRU）。两组比较，

观察组临床疗效显著高于对照组（m＜MKMR）。=
OKQ= =不良反应发生率的比较=

观察组患儿中有腹痛 N例、呕吐 P例、皮疹 N
例，不良反应发生率为 UKSB（RLRU），对照组患儿

中有呕吐 O例、嗜睡 N例、便秘 N例，不良反应发

生率为 SKVB（QLRU），两组临床不良反应发生率比

较无显著差异。=
P= =讨论=

消旋卡多曲颗粒通过其水解产物 tiorphan 抑制

脑啡肽酶，延长脑啡肽的利用，激活胃肠道黏膜细

胞上的阿片受体，减少肠腔内分泌的水和电解质，

达到快速止泻的目的xVz，且对胃肠道蠕动和肠道基

础分泌无明显影响，故而不会引起便秘等相关副反

应。炎琥宁注射液具有强效抗病毒和快速退热的作

用，本研究联合两药，发现 osb患儿临床疗效得到

显著的提升，说明炎琥宁注射液加强了消旋卡多曲

颗粒的临床治疗作用。=
iae、Ch和 ChJj_心肌酶谱是判断心肌损害

的重要实验室指标，临床上检测上述指标可直接反

映心肌损害的程度。本研究观察到治疗后观察组患

儿 iae、Ch 和 ChJj_ 显著低于对照组，说明加

用炎琥宁注射液后更加有利于 osb 患儿受损伤心

肌的修复。轮状病毒造成心肌损伤的机制有：病毒

入血直接损伤心肌，腹泻引起的水电解质酸碱平衡

紊乱损伤心肌，病毒毒素激发的全身炎症反应损伤

心肌xNMz。fiJS 和 qkcJα 是经典的炎性因子，fiJNT
因子调控经典炎症因子 fiJS 和 qkcJα 的表达，促

进炎症级联反应的发生xNMz。唐伟国等xNNz发现消旋卡

多曲颗粒可降低 osb患儿体内的 fiJS和 qkcJα 表

达水平。本研究观察到治疗后观察组 fiJNT、fiJS
和 qkcJα 表达显著低于对照组，提示联合治疗可抑

制 osb患儿体内的炎症反应，炎琥宁注射液加强了

消旋卡多曲颗粒对炎症介质的抑制作用可能是联合

用药心肌保护作用的主要机制。=
本研究在治疗过程中未出现严重的不良反应或

毒副作用，临床不良反应发生率与对照组比较无显
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著差异。治疗过程中的呕吐、腹痛、便秘、皮疹、

嗜睡等副反应不影响患儿的治疗，均于停药后恢复，

说明联合用药在 osb治疗方面有安全保障。=
综上所述，本研究显示消旋卡多曲颗粒联合炎

琥宁注射液治疗小儿轮状病毒肠炎可以抑制炎症反

应，保护患儿心肌损伤，临床疗效显著，临床使用

安全。但由于受到实验条件的影响，fiJS和 qkcJα
表达水平的降低是否是因为 fiJNT 下调来实现的，

以及 fiJNT下调的机制还有待进一步深入研究。=
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疗效观察 = xgzK= 现代消化及介入诊疗 I= OMNRI= OMERFW=

QVUJQVVK=
xSz 陈青广I=胡文辉K=消旋卡多曲治疗轮状病毒性肠炎患

儿的疗效及对血清细胞因子的影响= xgzK=中国现代医

生I=OMNPI=RNEOTFW=TOJTQK=
xTz 张振龙K=小儿轮状病毒肠炎患者应用炎琥宁注射液联

合双歧三联活菌胶囊治疗的效果观察= xgzK=中国社区医

师I=OMNRI=PNEONFW=TNJTOK= =
xUz 中华医学会儿科学分会消化学组I=中华医学会儿科学

分会感染学组I=《中华儿科杂志》编辑委员会K=儿童腹

泻病诊断治疗原则的专家共识 = xgzK= 中华儿科杂志 I=
OMMVI=QTEUFW=SPQJSPSK=

xVz 郦银芳I=张= =莉K=消旋卡多曲联合葡萄糖酸锌治疗小

儿轮状病毒肠炎疗效观察= xgzK= 儿科药学杂志I= OMNQI=
OMEVFW=NTJNVK=

xNMz 孙蕊蕊I=刘晓东I=栾孟福I=等K=儿童轮状病毒性肠炎并

发心肌损害的影响因素研究= xgzK=中国全科医学I= OMNRI=
NUEQFW=QORJQOTK=

xNNz aonÖ=eI= nu= pI= Chen=uI= et= aäK= ChanÖes= in= the= cytokine=
expression=of=peripheraä=qreÖ=and=qhNT=ceääs= in=chiädren=
with= rotavirus= enteritis= xgzK= bxp=qher=jedI= OMNRI= NMEOFW=
STVJSUOK= =

xNOz 唐伟国K=消旋卡多曲颗粒联合培菲康治疗小儿轮状病

毒性肠炎的疗效及对qkcJα和 fiJS水平的影响= xgzK=广
西医学I=OMNQI=PSENMFW=NQQTJNQQUK=
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