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【摘要 】　目的 　观察匹多莫德联合抗生素治疗儿童急性鼻窦炎的疗效。方法 　将 120例儿童急性

鼻窦炎随机分为治疗组及对照组各 60例。治疗组采用匹多莫德 +头孢克肟 ,对照组单纯采用头孢克肟

治疗 ,疗程均为 14 d。结果 　治疗组与对照组总有效率分别为 9617%和 8010% ,起效时间分别为 315 d

和 417 d,复发率分别为 617%和 2010%。结论 　匹多莫德联合抗生素治疗儿童急性鼻窦炎疗效明显 ,起

效时间快 ,治愈率高 ,复发率低 ,是临床上值得推荐的一种联合用药方法。

【关键词 】　儿童急性鼻窦炎 ;匹多莫德

　　儿童急性鼻窦炎是儿童常见的疾病 ,最常见的致病菌为

肺炎球菌、链球菌及葡萄球菌。本研究对匹多莫德联合抗生

素治疗儿童急性化脓性鼻窦炎的临床疗效进行观察。

1　资料与方法

111　一般资料 　随机选取 2007年 10月至 2008年 2月就诊

于中山二院门诊的 4～10岁儿童急性鼻窦炎患者共 120例。

临床表现为鼻塞、流脓涕 ,部分患儿伴头痛、咳嗽、嗅觉减退

等 ,在 8周以内 ;中鼻道及 (或 )嗅裂有脓性分泌物引流。部

分患儿行鼻窦 CT检查提示窦腔黏膜增厚 ,有时可见液平面。

将 120例患儿随机分为治疗组和对照组各 60例 ,两组性别、

年龄对比 ,差异无统计学意义 ( P > 0105)。

112　治疗方法 　两组患儿均口服头孢克肟干混悬剂 (商品

名 :立健克 ,深圳立健药业有限公司生产 ) 3 mg/kg (体质量 ) ,

2次 / d,治疗组加服匹多莫德片 (商品名 :万适宁 ,太阳石药业

有限公司生产 ) 014 g, 2次 / d,疗程均为 14 d。局部应用 1%

呋可麻滴鼻液滴鼻 ,保持鼻腔通气和引流。随访 2个月 ,观察

有无复发 ,有效患者出现症状加重或治愈患者症状重新出现

则判定为复发。

113　疗效判定标准 　治愈 :症状消失 ,鼻镜检查及放射学检

查恢复正常 ; 有效 :症状明显改善 ,鼻镜检查及放射学检查较

治疗前明显好转 ;无效 :症状无明显改善 ,鼻镜检查无明显好

转或有加重者。起效时间的确定 :患儿症状出现好转的最早

时间定为起效时间。

114　统计学方法 　计数资料采用百分比表示 ,采用χ2 检验 ,

以 P < 0105为差异有统计学意义。

2　结果

211　疗效比较 　120例急性鼻窦炎患儿中 ,两组患者疗效、

起效时间及复发率的比较见表 1。

表 1　两组患者疗效、复发率及起效时间的比较 (例 , % )

组别 例数 (例 ) 治愈 有效 无效 总有效率 复发率 起效时间 ( d)

治疗组 60 48 (8010) 10 (1617) 2 (313) 9617 4 (617) 315

对照组 60 36 (6010) 3 12 (2010) # 12 (2010) 3 80103 12 (2010) 3 3 417

　　注 :与对照组比较 , 3 P < 0101, 3 3 P < 0105, # P > 0105

　　由此可见 ,两组在治愈、总有效率方面 ,匹多莫德联合抗

生素的治疗组明显高于仅使用抗生素的对照组 ,而在复发率

方面治疗组明显低于对照组 ,并且起效时间快。

212　不良反应 　治疗中 ,仅有 1例发生皮疹 ,经抗过敏治疗

后恢复正常 ,治疗期间及治疗后未发现明显不良反应和毒副

作用。

3　讨论

儿童鼻窦炎的发生有多种致病因素 ,其中包括感染 (鼻

窦及周围组织器官 )、窦口鼻道复合体阻塞、黏膜纤毛结构和

功能障碍、免疫功能紊乱、全身及遗传因素等。在诸多因素相

互影响相互作用下 ,造成儿童鼻窦炎的恶性循环并逐渐形成

慢性迁延 ,从而给根治此病造成较大困难。急性鼻窦炎的治

疗原则是解除鼻腔鼻窦通气引流障碍 ,控制感染和预防并发

症。儿童鼻窦炎手术应慎重 [ 1 ]。有学者对小猪行功能性内

窥镜鼻窦手术的前瞻性研究提示手术会影响颅面部的发育。

所以对于颅面部发育尚未完全的儿童来说 ,急性鼻窦炎更应

以非手术治疗为主。儿童在解剖生理和病理各方面的特点较
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特殊 ,比如儿童抵抗力低 ,对外界适应力差 ,鼻窦自然开口比

较大 ,鼻腔和鼻窦黏膜很嫩弱 ,血和淋巴管也较丰富 ,感染后

易引起黏膜肿胀 ,分泌物增多 ,窦口阻塞 ,幼儿难以描述病情

等 ,加上患儿不会擤鼻涕 ,家长未予重视 ,急性鼻窦炎易误诊

为上呼吸道感染而延误治疗 ,进而转为慢性鼻窦炎 ,治疗不彻

底 ,容易复发乃至迁延不愈等。因此 ,儿童急性鼻窦炎的治疗

关键在于早期诊断 ,及时和彻底治疗 ,防止复发。

控制感染是主要的治疗手段 ,另外鼻 2鼻窦黏膜变应性和

免疫异常也是鼻窦炎发生和发展的另一重要因素 ,研究证明

正常儿童的鼻窦中并不是无菌状态 ,常常存在多种细菌 ,在身

体状况正常 ,机体抵抗力未下降时不会引起疾病。反之当机

体抵抗力下降未给予及时有效地治疗则易患鼻窦炎。因此在

正确应用抗生素治疗儿童急性鼻窦炎的同时 ,进行增强免疫

治疗非常必要。儿童急性鼻窦炎的典型病原菌依次为肺炎链

球菌、流感嗜血杆菌、金黄色葡萄球菌、卡他莫拉菌等 ,而且经

常为多种细菌合并感染。因此笔者选用对上述致病菌敏感的

头孢克肟作为抗菌药物 ,同时治疗组加服匹多莫德治疗 ,观察

其不同指标的效果 ,取得良好疗效。匹多莫德联合抗生素的

治疗组无论在治愈率、总有效率方面 ,还是在减少复发率方面

均明显优于单纯使用抗生素的对照组 ,并且起效时间快 ,可增
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加患儿及家长的依从性。

匹多莫德是一种人工合成的口服免疫促进剂 ,通过刺激

和调节细胞介导的免疫反应而起作用 ,研究证明其能增加中

性粒细胞杀菌功能 ,升高 CD4 +和 CD8 +细胞的数值 ,使 CD4

和 CD8 +细胞的比值明显升高。且能增加正常及免疫功能低

下小鼠的腹腔巨噬细胞的吞噬能力和抗体分泌细胞产生抗体

的能力 ,从而提高免疫功能 ,且毒副作用小 ,使用安全 ,与其他

药物无相互作用 [ 2 ]。另外匹多莫德能通过刺激白细胞介素 22
及γ2干扰素促进细胞免役反应 ,通过活化宿主对机体免疫功

能的促进可发挥显著的治疗及预防多种细菌及病毒感染的作

用 ;与抗生素治疗相结合可有效地改善感染的症状与体征 ,增

加抗生素的杀菌效果 ,减少耐药菌群的出现。在治疗儿童反

复呼吸道感染的研究中表明 ,匹多莫德能有效纠正儿童细胞

亚群失衡和中性粒细胞功能降低 ,从而促进非特异性免疫和

特异性免疫反应。因此可使呼吸道感染的发作次数减少 ,并

使其严重程度降低 ,治疗周期缩短 ,从而减少抗生素的使用 ,

降低耐药细菌的产生 ,减少家长陪护治疗及经济损失 [ 3 ]。

观察也发现 ,合用匹多莫德治疗儿童急性鼻窦炎的有效

率提高 ,起效时间更快 ,治愈率高 ,复发率低 ,可减少医疗费

用。更重要的是治疗组的复发率明显降低 ,可能与匹多莫德

提高患儿自身免疫 ,增强抗生素的杀菌效能 ,减少耐药性 ,减

低冬眠菌群的存在等有关。而且治疗期间及治疗后仅有 1例

发生皮疹 ,未发现明显的不良反应及毒副作用 ,可与其他药物

配合使用 ,值得临床进一步推广。
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刺五加注射液对慢性肾衰竭氮质血症期患者血清
TNF水平的影响

曲晶 　杜娟 　李春秀

【摘要 】　目的 　观察刺五加注射液对慢性肾衰竭氮质血症期患者血清肿瘤坏死因子 ( TNF)的影

响 ,并讨论 TNF在发病进展中的作用及刺五加注射液的治疗效果。方法 　试验分为健康对照组 : 40例 ,

男 16例 ,女 24例。平均年龄 (3211 ±512)岁。治疗组 : 54例 ,男 12例 ,女 42例。平均年龄 (3511 ±815)

岁。慢性肾衰竭病程 (1110 ±517)年 ,平均血酐 Cr(33015 ±9817)μmol/L。给予刺五加注射液 60 m l,加

入 5%糖盐水 250 m l, 1次 / d静脉滴注 ,共观察 4周。两组均在 0、4周晨起采静脉血用放免法测 TNF。结

果 　两组间例数、性别、年龄比较无差异。治疗组患者血清 TNF明显高于健康对照组 ( P < 0105) ,刺五加

注射液治疗后血清 TNF显著降低 ( P < 0105)。结论　刺五加注射液对慢性肾衰竭氮质血症期有一定延

缓作用。

【关键词 】　刺五加 ;慢性肾衰竭 ;肿瘤坏死因子
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　　2007年国际肾脏病学会报告 ,目前世界上超过 5亿人口

患有不同的肾脏疾病。肾脏病患者远比人们想象的多 ,发达

国家每年收治约 100万慢性肾病患者 ,其中 25万为新患者。

据美国和荷兰的统计资料 ,慢性肾脏病在普通人群中的发病

率为 615% ～1010%。我国尚无完整的统计数据 ,北京大学

第一医院在北京市石景山区关于 40岁以上人群的调查 ,发现

慢性肾脏病的发病率为 914% [ 526 ]。慢性肾脏病最终会发展

为慢性肾功能衰竭 ,已经是人类面临的主要问题 [ 4 ]。

慢性肾功能衰竭是常见的临床综合征 ,按肾功能损害的

程度分为 : ①肾储备能力下降期 ; ②氮质血症期 ; ③肾衰竭期 ;

④尿毒症期。而氮质血症期处于慢性肾衰竭中间发展阶段 ,

延缓其进展和恶化具有重要的临床意义。

本试验旨在观察刺五加注射液对慢性肾衰竭氮质血症期

患者血清肿瘤坏死因子 ( TNF)的影响 ,并讨论 TNF在发病进

展中的作用及刺五加注射液的治疗效果。

1　资料与方法

111　诊断方法 　按照《内科学 》第六版 (人民卫生出版社 )慢

性肾衰竭氮质血症期诊断标准。即血肌酐 (Cr)在 178～450

μmol/L之间。

112　实验分组 　①健康对照组 : 40例 ,男 16例 ,女 24例。平

均 (3211 ±512)岁。均为排除内科疾病的健康体检人群 ; ②

治疗组 : 54例 ,男 12例 ,女 42例。平均 ( 3511 ±815)岁。慢

性肾功能衰竭病程 (1110 ±517)年 ,平均血 Cr(33015 ±9817)

μmol/L。均为吉林大学第一医院肾病科住院患者。

113　治疗方法 　停用免疫调节类药物 2周以上 ,给予刺五加

注射液 60 m l,加入 5%糖盐水 250 m l, 1次 / d静脉滴注 ,共观

察 4周。其他促毒素排出药物常规应用。

114　采集标本 　两组均在 0、4周晨起采静脉血 2 m l,分离上

清液 , 220℃保存 ,备测 TNF。

115　主要试剂及仪器 　刺五加注射液 ,黑龙江完达山制药厂

生产。TNF放免试剂盒 ,购自解放军总医院放免所。GAM2
MA2C12计数器 ,德国 DPC公司生产。

116　TNF测定 　将冰冻血清常温下复融 ,用放免法按照说明

书严格操作。

117　统计学方法 　各组数据采用 ( x ±s)表示 ,两样本间比较

用 t检验 ,计数资料采用χ2检验 , 以 P < 0105为差异有统计学

意义。
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