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热毒宁注射液联合开塞露治疗西宁地区／J,JL疱疹性咽峡炎126例
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西宁属高原地区，气候干燥多风，疱

疹性咽峡炎高发。本院2008年11月至

2009年11月用热毒宁注射液联合开塞

露治疗小儿疱疹性咽峡炎效果满意，报

告如下。

1资料与方法

1．1临床资料：根据疱疹性咽峡炎诊断

标准[1]确诊的门诊患儿208例，其中男

109-例，女99例；年龄0．5～5．5岁；病

程0．5～2．0 d；体温37．8～40．0℃；拒

食，咽腭弓、软腭、悬壅垂上疱疹，大便秘

结；伴呕吐123例，咳嗽91例；血常规：

白细胞计数(3．7～12．8)×109／L，淋巴

细胞0．42～0．80；排除腹泻、下呼吸道

感染、严重感染及心、肝、肾功能不全者。

按患儿就诊顺序分为治疗组(126例)和

对照组(82例)。两组患儿性别、年龄、体

温、发热病程等比较差异均无统计学意

义(均P>O．05，表1)，有可比性。

1．2治疗方法：治疗组用热毒宁注射液

0．5～o．6 ml·kg_1·d。加葡萄糖注射

液静脉滴注(静滴)I同时肛门注入开塞

露i0～20 ml，保留3～5 rain后排便，对

排便困难者可重复1～2次，至有软便排

出为止。对照组用利巴韦林注射液10～

15 mg·k91·d_1加葡萄糖注射液静

滴。体温>38．5℃者给予布洛芬混悬液

降温。两组均用药3～5 d为1个疗程。

1．3疗效判定标准：按文献r23标准分为

治愈、显效、有效、无效。总有效=治愈+

显效+有效。

I．4观察指标：比较两组退热、恢复进

食、疱疹消退情况及临床疗效。

I．5统计学方法：计量资料以均数土标

准差(z士s)表示，用t检验，计数资料用

X2检验，P<O．05为差异有统计学意义。

2结 果

表2结果显示，治疗组患者治疗2 d

内退热、恢复进食情况及5 d内疱疹消
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表I 两组患儿一般资料比较

组别例数{裟 恢复进食(例)疱疹消退(例)

≤2 d>2 d≤5 d>5 d

临床疗效(例)蕊jii丽 总有效率

(％)

治疗组126 968 30 858 41 1028 24 18 49 57 2 98．418

对照组 82 45 37 40 42 51 31 9 20 40 13 84．14

注：与对照组比较，8P<O．Ol

退情况均明显优于对照组，且临床总有

效率明显高于对照组，差异均有统计学

意义(均P<O．01)。

3讨论

疱疹性咽峡炎多为柯萨奇A组病

毒引起，是儿科常见病、多发病，治疗时

多采用抗病毒药物及对症支持治疗。利

巴韦林等抗病毒药物治疗该病虽有一定

的疗效，但副作用大，小儿使用时更为明

显[3]。儿童病毒感染易合并细菌感染，严

重者可并发全身性感染，治疗按2004年

儿科严重感染的治疗指南J]执行。

疱疹性咽峡炎属中医“风热喉痹”范

畴，多为外感风热、脾胃积热、上攻咽喉

所致。热毒宁注射液由青蒿、金银花、栀

子组成。青蒿是解表清热、宣郁散邪之良

药，具有调节免疫系统功能的作用¨]。金

银花清热解毒、宣散风热，具有较广的抗

病原微生物、抗炎、解热及免疫调节作

用，对多种致病杆菌、球菌及沙门菌属都

有较强的抑制作用[6]。栀子性寒、味苦，

具有泻火除烦、清热利湿、凉血解毒的功

效[7]。还有研究表明，热毒宁注射液具有

退高热、抗病毒、抗菌消炎、镇痛及提高

机体免疫功能的药理作用[B]。

开塞露注入直肠内可反射性引起排

便，起到清热润肠、引火下行的作用，还

可将体内积热、毒物排出体外，防止有毒

物质吸收，从而协助降温口]。

本组资料表明，热毒宁注射液联合

开塞露治疗疱疹性咽峡炎起效快、总有

效率高、疗程短、退热效果好，多数患儿

1～2 d退热，开始进食，且治疗后疱疹及

溃疡消失时间明显缩短，应用中未发现

不良反应，临床使用安全、有效。
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