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希舒美治疗小儿急性呼吸道感染疗效观察

Observation on the therapeutic effect of Zithromax on acute respiratory infection of

children
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学唐都医院儿科 ,西安 700038)

　　我们自 1998年 2 月至 1999 年 8月观察急性呼吸道感染门

诊及住院患儿 192 例 , 应用希舒美(商品名 , ZithromaxR;正式品
名阿奇霉素 , Azithromycin;大连辉瑞制药有限公司生产)及其它
抗生素治疗作对照研究 ,观察其疗效 , 结果报告如下。

1　资料与方法

1.1　病例选择
　　按文献[ 1] 的诊断标准 , 共观察急性呼吸道感染患儿 192

例 ,男 108 例 ,女 84 例 ,年龄 0.2 ～ 13.2 岁 ,平均(5.8±4.3)岁 ,
病程1 ～ 3 d 160 例 ,体温 37.3～ 38 ℃76 例 , ≥38 ℃88 例 , 急性
上呼吸道感染 118例 , 急性支气管炎 49 例(其中哮喘支气管炎

7 例), 支气管肺炎 22 例(其中毛细支气管炎合并细菌感染 4

例),支气管哮喘并发感染 3 例;治疗前未用抗生素者为
72.1%,外周血白细胞>10.0×109/ L 162 例(占 84.6%), 中性
粒细胞>0.60 159 例(占 82.1%);病原学检查 , 肺炎双球菌 18

例 、溶血链球菌 22 例 、流感嗜血杆菌 12 例 、肺炎支原体 28 例 ,
其它细菌 8例 , 30例检测阴性 , 余未作病原学检查。

1.2　分组及用药方法
　　将 192例分为治疗组(86例)与对照组(106 例)。两组患儿
临床发热情况及感染类型 、例数均具可比性(P >0.05)。治疗

组:据患儿体重<15、15～ 25、26 ～ 35、36 ～ 45 kg分别每日单次口

服100、200 、300、400 mg。 3 d 一疗程 , 用 1 ～ 2 个疗程;对照组:
常规用青霉素或(和)氨苄青霉素或(和)羟氨苄青霉素或(和)
头孢唑啉等 ,两组均同时对症处理。

1.3　排除标准
　　肝肾功能不全患儿;近 2 d 内用过其它大环内酯抗生素;1周
内用过其他抗生素已显示疗效者;门诊患儿未复诊或随访者。

1.4　疗效判断
　　①显效:症状 、体征及实验室检查在 3 d 内恢复正常;②有

　　作者简介:廖　伟(1971-),男 ,四川省平昌县人 ,硕士 ,医师 ,主要从事哮喘

发病遗传机制方面的研究。电话:(023)68755000-74602

　　收稿日期:2000-05-05;修回日期:2000-09-21

效:病情明显好转 , 症状 、体征及实验室检查 3 ～ 10 d 内恢复正

常;③无效:用药10 d 后症状仍未好转 , 或用药72 h 后症状无明

显改善或症状加重改用其它药物。

1.5　统计学处理
　　用χ2 检验。

2　结果

2.1　疗效分析
　　治疗组显效 62例 , 显效率为 72.1%,而对照组显效 60 例 ,
显效率为 56.6%,两组有显著性差异(χ2=4.92 , P <0.05), 治

疗组总有效率为 97.7%, 对照组总有效率为 95.3%,两组差异
不显著(P>0.05), 见表 1。

表 1　希舒美治疗呼吸道感染的疗效观察

有效例数
组别 n 无效例数 总有效率(%)

显效(%) 有效

治疗组 86 62(72.1)＊ 22 2 97.7

对照组 106 60(56.6) 41 5 95.3

＊:P<0.05与对照组比较

2.2　退热时间
　　3 d 退热者 , 治疗组 44 例 , 占 51.2%, 对照组 36 例 , 占
34.0%, 两组有差异显著(χ2=7.85 , P<0.01)。 ≤6 d 退热者 ,

两组差异不显著 ,见表 2。

表 2　希舒美治疗小儿呼吸道感染退热效果观察

体温恢复正常时间(d)及例数
组别 n 发热例数
～ 3 d(%) ～ 6 d ～ 9 d

治疗组 86 74 44(51.2)＊＊ 25 5

对照组 106 90 36(34.0) 46 8

＊:P<0.01与对照组比较
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在胰腺实质内形成纵横交错的立体网络吻合 ,结扎或
栓塞胰的主要动脉后不会造成坏死性胰腺炎等严重并

发症[ 5 ,6] 。本组癌周胰腺组织无出血坏死性改变 ,而
移植癌则出现大片凝固性坏死 ,可能是由于移植癌的
缺血程度较癌周胰腺组织更为严重或移植癌较癌周胰

腺组织对缺血更为敏感所致。对移植癌增殖动力学观
察发现 ,对照组移植癌体积增长迅速 ,呈指数生长趋
势 ,结扎组移植癌生长缓慢 ,和对照组比移植癌体积显
著缩小 ,倍增时间延长 ,提示结扎胰周动脉所诱导的胰
腺缺血能有效地抑制移植癌的生长。DNA合成及有丝
分裂是细胞增殖的标志 ,正常的细胞合成是细胞周期顺
利进行必不可少的。本研究采用流式细胞仪测定移植
癌细胞周期 ,换算成增殖指数 ,并测定蛋白质含量 ,结果
显示结扎组移植癌细胞增殖指数及蛋白质含量术后 3 、
7 、14 d均显著低于同时相点对照组 ,提示结扎后缺血阻
碍了移植癌细胞从G0/G1 期向 S 、G2/M 期的过度 ,使绝
大部分细胞阻滞在G0/G1期 ,表明结扎后缺血抑制了移
植癌细胞 DNA及蛋白质的合成 ,使细胞周期的正常运
行受阻 ,进而抑制移植癌细胞的分裂增殖。
　　动脉结扎及栓塞疗法能否安全有效的应用于临床
胰腺癌的治疗主要取决于 3个因素:①胰周动脉结扎
后胰腺癌的血流量是否显著降低 ,即胰周动脉结扎后
胰腺癌是否呈持续缺血状态;②胰腺癌对缺血的敏感
性 ,即在缺血状态下癌的生长是否能得到有效的控制;
③胰周动脉结扎所造成的缺血是否会导致急性坏死性
胰腺炎等严重并发症
[ 7]
。本研究在动物模型上初步观

察了胰周动脉结扎对胰腺癌及癌周胰腺组织的影响 ,
结果表明胰周动脉结扎所产生的缺血效应能有效地抑

制移植性胰腺癌的生长 ,从机制和方法上模拟了动脉
结扎及栓塞疗法对临床胰腺癌的作用过程 ,将这一方
法应用于中晚期胰腺癌患者 ,起到了缓解症状 、延长生
存期的疗效[ 8] 。胰周动脉结扎后期有无继发性糖尿病
的发生以及如何准确地掌握动脉结扎及栓塞的尺度以

最大限度地发挥其治疗作用 ,而又不造成对周围胰腺
组织的严重损害有待进一步研究。
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　　(上接 673页)
2.3　药物不良反应
　　治疗组出现不良反应者 4 例 , 占 2 %, 其表现为消化道反

应:腹泻 、恶心 、呕吐 , 上腹部不适。在停药及应用吗叮啉 、思密
达对症后症状缓解 , 1 例转氨酶升高。

3　讨论

　　急性呼吸道感染以肺炎链球菌及流感嗜血杆菌为常见的
病原菌[ 2 , 3] , 同时肺炎支原体 、细菌 L型感染有增高趋势。本组

病例外周血白细胞>10.0×109/ L ,中性粒细胞>0.60者分别达
85%和 80.7%,抗生素治疗是适应症。希舒美为第 2 代大环内

酯抗生素 ,与第 1 代相比 ,具有生物利用度好 , 血浆和组织浓度
高 ,可透入细胞内 , 体内抗菌作用强 , 半衰期长 , 给药次数少等
优点。同时它抗菌谱广 , 不仅对革兰阳性(G+)菌和部分革兰

阴性菌(包括流感嗜血杆菌 、L菌)具有抗菌作用 ,对衣原体 、 支
原体 、军团菌 、弯曲菌和幽门螺杆菌及一些对其它大环内酯抗

生素不敏感的微生物也具有较好的抗菌的作用。据报道 , 对 1

组 59 例小儿肺炎经阿奇霉素治疗 3 d , 其致病菌的清除率为

91.5%, 治疗上呼吸道感染 36 例 , 总有效率 100%,治疗下呼吸
道感染 96 例 , 总有效率为 98.5%[ 4] 。本观察也证实其治疗呼
吸道感染效果良好 ,总有效率为 97.7%。

　　同时希舒美 ,口服吸收迅速 , 2 ～ 3 h 后血药浓度达到高峰 ,

不受食物影响 ,并分布到人体各组织 , 独特的药动特性使组织

浓度比血药浓度高 15 ～ 50 倍。 故治疗急性呼吸道感染显效
快 ,疗程短 ,剂量仅为红霉素的 1/ 15 ～ 1/10 , 本观察中治疗 3 d

退热例数及显效率均与对照组有显著差异 ,可说明这一点。
　　本观察希舒美发生不良反应者 4 例 , 发生率低 , 仅为消化
道反应 ,在停药及对症处理后 , 均能缓解 , 1 例肝转氨酶升高 , 是

本身疾病所致 ,还是药物所致 , 尚难定论。 总之 , 希舒美治疗小
儿呼吸道感染疗效肯定 ,在缩短退热时间及缩短疗程方面效果

尤佳 ,家长反应依从性好 , 且具有不良反应发生率低 , 给药次数
少优点 ,值得儿科推广应用。
　　关键词:希舒美;小儿;急性呼吸道感染

　　中图法分类号:R725.6　　　文献标识码:B
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