
3  讨  论

  调查显示, 本院 2005- 2007年抗菌药物的使用

主要以头孢菌素类、喹诺酮类和大环内酯类为主, 其

用药结构基本合理,但在某些科室还存在用药起点

高、无针对性的预防用药、疗程过长等问题。对此,

本院加强了限制类抗菌药三级审批制度, 采取了每

季度开展合理用药研讨会, 根据临床科室用药比例

(药品费/住院费)进行了绩效考评,定期公布抗菌药

用药排序等措施,但是对临床中抗菌药使用的具体

情况的了解和干预尚不能做到准确和及时。因此本

院应建立健全抗菌药物的分级管理制度, 规范围手

术期预防用药的管理,制定重点科室临床用药指南,

进一步加强行政干预措施和临床药师制度, 开办专

题讲座,更新知识, 用循证医学的方法指导医生用

药。医生应根据抗菌药用药指征控制其使用时间和

剂量,减少或避免经验用药,防止无指征用药, 充分

利用实验条件进行细菌培养和药敏试验, 提高诊疗

水平,减少药物不良反应; 临床药师应积极开展工

作,仔细审核处方, 定期进行医院用药情况分析, 及

时发现并纠正不合理用药, 与医生共同选择和探讨

正确的给药方案。除此以外,还要强化全院医务人

员合理使用抗菌药物的意识, 真正做到安全、有效、

经济用药。
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  反复呼吸道感染( r ecur rent r espir ator y infect ion, RRI )

是儿科一种较复杂的常见病, 该病严重影响患儿的身心健

康,同时也给家长带来不小的思想负担和经济负担。小儿

RRI的病因及影响因素较多, 目前认为主要是由于小儿免

疫、营养为主的内因, 以及感染、环境等外因相互作用的结

果[1]。而作为机体内部条件的免疫功能的紊乱在 RRI 的发

生中占主要地位[2]。研究表明, RR I患儿的血清免疫球蛋白

A( IgA)、IgG、IgM 水平有不同程度降低[ 3]。减少小儿 RRI

的发病次数和预防复发, 不但要积极采取病因治疗, 提高机

体免疫力也是至关重要的。为此,本研究观察口服槐杞黄颗

粒防治小儿 RRI 的疗效,报告如下。

1  资料和方法

1. 1  观察对象和分组  按全国小儿呼吸道疾病学术会议制

定的 RRI 诊断标准[4]确诊小儿 RRI 患儿 80 例。治疗组: 40

例,男 23 例, 女17 例,年龄( 31 4? 21 1)岁。对照组: 40 例,男

27 例,女 13 例,年龄( 31 8 ? 21 5)岁。两组在年龄、性别及病

程等方面情况基本相仿,具有可比性。

1. 2 治疗方法  采用随机、开放、对照法。两组均给予对症

处理, 有继发感染时适当加用抗生素; 治疗组再加用槐杞黄

颗粒(启东盖天力药业有限公司)治疗 8 周。剂量: 1~ 3 岁

儿童一次半袋, bid; 3~ 12 岁儿童一次 1 袋, bid。观察半年

的疗效。

1. 3 观察指标  采用免疫比浊法测定两组患儿治疗前及治
疗 8 周结束时的 Ig 指标并作比较; 观察服药半年内累计呼

吸道感染次数、累计呼吸道感染持续天数, 及每次呼吸道感

染天数。

1. 4 统计学处理 采用配对 t检验分析同组用药前后 Ig的变

化,用 t检验分析两组间用药前后 Ig 变化值及其他计量资料。

2  结  果

2. 1 Ig指标的变化  槐杞黄颗粒治疗 8 周后, 治疗组治疗
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前后、两组间治疗后、两组治疗后的 IgG、I gA 升高值均有显

著差异(P< 01 01)。见表 1。

2. 2  呼吸道感染情况  在服药后随访的半年内, 两组人均

累计呼吸道感染次数、人均累计呼吸道感染持续天数, 以及

人均每次呼吸道感染天数均有显著差异(P < 01 01) , 见表 2。

2. 3  不良反应  治疗组有 3 例在服药初期有轻微腹泻, 未

停药,亦未采取其他治疗措施, 约一周后恢复。

表 1  两组治疗前后免疫球蛋白的变化
( n= 40,�x ? s,QB/ g # L- 1)

组别 IgG IgA IgM

对照组  

 治疗前 71 18 ? 21 11 11 17 ? 01 15 0195 ? 01 21

 治疗后 71 27 ? 21 01 11 19 ? 01 16 0192 ? 01 34

治疗组  

 治疗前 71 33 ? 21 03 11 13 ? 01 27 0185 ? 01 28

 治疗后
91 87 ? 11 88
* * v v w w

11 62 ? 01 17
* * v v w w 0191 ? 01 17

  * * P< 01 01,与对照组治疗后比较; v v P < 01 01,与治疗组治疗

前比较; w w P< 01 01,两组治疗后升高值之间的比较

表 2  半年内两组呼吸道感染情况

( n= 40,�x ? s)

组别
人均累计呼吸道
感染次数(次/人)

人均累计呼吸道
感染持续天数( t / d)

人均每次呼吸道
感染天数( t / d)

对照组 31 80 ? 11 61 281 40 ? 101 52 141 82 ? 91 23

治疗组 21 40 ? 11 14* * 181 25 ? 101 07* * 71 91 ? 61 27* *

  * * P< 01 01,与对照组比较

3  讨  论

  本研究结果发现, 服用槐杞黄颗粒后患儿的 I gG、IgA

均有明显提高,而 I gM 的变化不明显, 这是否与选择病例数

有关, 有待临床进一步研究说明。IgG 约占人体全部 Ig 的

75% , 针对细菌、真菌、病毒和毒素等抗原发挥免疫作用。

IgA 中的分泌型 IgA 在呼吸道黏膜的局部免疫中起主要作

用, 限于本院条件无法测定分泌型 IgA ,作者只测定了血清

IgA ,但 IgG、IgA 的明显升高表明患儿的免疫力得到增强。

服用槐杞黄颗粒后患儿再次发生呼吸道感染的次数和持续

时间均缩短, 说明槐杞黄颗粒确有良好的临床疗效和免疫增

强、调节作用。槐杞黄颗粒是由槐耳菌质配伍枸杞子、黄精

而制成的颗粒, 具有补益精气、滋补润养心肺和强壮筋骨之

功效。槐耳菌质富含槐耳菌质多糖 ( PS-T ) , 为活性很高的

生物反应调节剂, 能激发机体免疫系统诸多环节,从而提高

机体的免疫力。治疗期间未见明显不良反应, 值得临床推

广。
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