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摘　要:目的　观察痰热清注射液联合注射用头孢唑肟钠治疗下呼吸道感染的临床疗效。方法　随机选择下呼吸

道感染患者 146 例 , 74 例为治疗组 ,注射痰热清液联合注射用头孢唑肟钠;72 例为对照组 ,注射头孢唑肟钠。结果
治疗组疗效明显优于对照组(P<0.05)。结论　痰热清注射液联合注射用头孢唑肟钠治疗下呼吸道感染较注射

用头孢唑肟钠安全 、有效 , 不良反应发生率与单独用注射用头孢唑肟钠相比差异无显著性。
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　　在本院门诊治疗下呼吸道感染患者实际临床工

作中 ,就诊病人大部分是进行抗生素的“经验性”治

疗。根据临床观察 ,本院门诊于 2007年 6月至 2008

年6月用中药制剂痰热清注射液联合注射用头孢唑

肟钠治疗下呼吸道感染与单独用头孢唑肟钠治疗作

比较 ,中西医结合治疗下呼吸道感染疗效显著。

1　资料与方法

1.1　一般资料:146 例患者均为本院门诊患者 ,无

头孢菌素药物过敏史 ,均因下呼吸道感染就诊 ,患者

符合急 、慢性支气管炎 ,哮喘性支气管炎 ,支气管肺

炎 ,支气管扩张的诊断标准 。随机分为 2 组 ,治疗

组:74例 ,男 40 例 ,女 34 例 ,年龄 20 ～ 75 岁 ,平均

年龄(59.51±5.62)岁 ,就诊时病程 2 ～ 5 d。对照

组:72例 ,男 34 例 ,女 38 例 ,年龄 22 ～ 73 岁 ,平均

年龄(60.12±5.23)岁 ,就诊时病程 3 ～ 6 d。病种

有:急 、慢性气管-支气管炎 56 例 ,慢性支气管炎急

性发作 30例 ,慢性阻塞性肺疾病 (COPD)合并肺

部感染 25 例 ,支气管哮喘合并感染 20 例 ,支气管

肺炎 10 例 ,支气管扩张合并肺部感染 5例 。2组患

者排除对药物过敏患者 、合并其他部位感染者 、有其

他肺部疾患者和心 、脑 、肾等器官功能障碍或衰竭患

者。两组一般资料及病情比较无统计学差异(P >

0.05),两组具有可比性。

1.2　治疗方法:两组均给予注射用头孢唑肟钠 (哈

药集团制药总厂)2 g ,每日 2 次静滴 ,连续 10 d 抗

感染及内科对症等常规治疗 ,治疗组在此基础上加

用痰热清注射液 (上海凯宝药业有限公司生产)20

mL 加入 0.9%氯化钠注射液 250 mL ,静脉滴注 ,

每日 1次 ,疗程 10 d 。

1.3　疗效判定标准:观察治疗前后病情变化 、客观

指标(体温 、咳嗽 、胸片 、胸闷)变化。基本治愈:主

要症状 、体征消失或基本消失 ,客观指标正常;显效:

主要体征明显改善 ,客观指标接近正常;有效:主要

体征均有好转 ,客观指标有所改善;无效:体征无明

显改善甚至加重 ,客观指标变化不明显或加重。

1.4　统计学处理:采用 SPSS 11.0 统计软件用 χ2

检验进行统计学处理。

2　结果

2.1　两组总体疗效比较:结果见表1。两组总有效率

比较有统计学差异(P<0.05),治疗组优于对照组 。
表 1　两组临床疗效比较

Table 1　Comparison of therapeutic ef fect

between two groups

组别 例数

基本治愈

/例　　/%

显效

/例　　/%

有效

/例　　/ %

无效

/例　　/ %

总有效率

/%

治疗 74 30 40.5 33 44.6 8 10.8 3 4.0 95.9＊

对照 72 25 34.7 28 38.9 10 13.9 9 12.5 87.5

　　与对照组比较:＊P<0.05

　　＊P<0.05 vs cont rol group

2.2　两组治疗前后临床症状比较:治疗组患者主要

临床症状改善时间比对照组明显缩短(P <0.05),

见表 2。
表 2　两组主要临床症状改善时间比较

Table 2　Comparison of clinical symptom alleviation

between two groups

组别
发热

例数 退热时间/ d

咳嗽

例数 咳嗽时间/ d

胸闷气喘

例数 止喘时间/d

治疗 45 3.87±1.76＊ 52 5.89±2.71＊ 48 3.87±3.42＊

对照 43 5.76±1.58 49 9.75±3.15 43 6.77±3.18

　　与对照组比较:＊P<0.05

　　＊P<0.05 vs cont rol group
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2.3　两组治疗前后 X线胸片比较:治疗组 X 线胸

片改善较对照组明显 ,经检验两组改善率有显著性

差异(P<0.05),见表 3 。
表 3　治疗前后 X线胸片比较

Table 3　Comparison of chest X-ray

before and after treatment

组别 例数
全部吸收

/例　　　/ %

部分吸收

/例　　　/ %

无变化或恶化

/例　　　/ %

改善率

/ %

治疗 74 19 25.6 51 68.9 4 5.4 94.5＊

对照 72 14 19.4 47 65.0 11 15.3 84.7

　　与对照组比较:＊P<0.05

　　＊P<0.05 vs con t rol group

2.4　不良反应:治疗组发生不良反应 4 例 ,其中食

欲减退 2例 ,腹泻 1例 ,皮疹 1例 ,治疗组不良反应

发生率 5.4%。对照组发生不良反应 3例 ,其中食

欲减退 1例 ,腹泻 1例 ,皮疹 1例 ,对照组不良反应

发生率 4.2%。两组比较不良反应发生率无显著性

差异(P>0.05)。

3　讨论

　　世界卫生组织 20 世纪 90 年代的统计资料表

明 ,各种感染性疾病仍然是威胁人类健康的杀手 ,占

世界人口死因的 32.75%。其中 ,呼吸系统感染位

居榜首。造成这种问题的核心是病原菌的耐药性 。

文献报道的下呼吸道感染的病原菌仍以细菌感染为

主 ,如肺炎链球菌 、流感嗜血杆菌 、卡他莫拉菌为主

要病原 ,肺炎支原体 、衣原体 、病毒占有一定比例 。

痰热清注射液为纯中药制剂 ,其组成为黄芩 、熊

胆粉 、山羊角 、金银花 、连翘等。熊胆具有解痉 、平

喘 、镇咳之功效;山羊角有较强的解热作用;黄芩 、金

银花近年来被许多研究者证实有抗菌 、抗病毒 、提高

免疫力和化痰祛瘀能力 ,并被引用到抗 HIV 的中

药当中[ 1 ～ 3] 。药效学实验表明 ,痰热清注射液对肺

炎球菌 、乙型溶血性链球菌 、金黄色葡萄球菌 、流感

嗜血杆菌 、流感病毒等均具有明显的抑制作用 ,具有

抗病毒 、抑菌的双重作用 ,对感染所致的急性肺损

伤 、肺泡炎性渗出和微血管损伤的低氧血症等病理

状态有明显的药理作用 ,具有良好的退热 、祛痰 、镇

咳 、缓解呼吸道平滑肌痉挛的作用
[ 4]
,因而该药联合

第三代头孢菌素注射用头孢唑肟钠对于治疗下呼吸

道感染有明显的协同治疗作用 ,可以提高疗效 ,缩短

疗程 ,减少耐药性及二重感染的机率 ,而且安全 ,无

明显不良反应。
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白术多糖对大鼠创伤性脑损伤后脑水肿的影响及其机制探讨
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摘　要:目的　探讨白术多糖对颅脑外伤继发性脑组织水肿的影响及其机制。方法　采用自由落体撞击模型 , 大

鼠随机分为假手术组 、模型组 、蒸馏水组(溶剂对照)及白术多糖组 ,每组再根据伤后不同生存时间随机分为 3 个亚

组。取各组动物伤灶区脑组织 ,分别检测其含水量和诱导型一氧化氮合酶(iNOS)活性。结果　模型组 、蒸馏水

组及白术多糖组各时间点脑组织含水量均较假手术组明显增加(P<0.01), 但白术多糖组各时间点含水量均显著
低于模型组及蒸馏水组(P<0.01)。模型组 、蒸馏水组及白术多糖组各时间点脑组织 iNOS 活性均较假手术组明

显升高(P<0.01),但白术多糖组各时间点 iNOS 活性均显著低于模型组及蒸馏水组(P<0.01)。 结论　白术多
糖可能通过下调伤灶区 iNOS 的表达 , 而减轻创伤性脑损伤后继发性脑水肿的程度。
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