
书书书

中国中西医结合杂志
!"#$

年
!

月第
$$

卷第
!

期
%&'()*

!

+,-./0.1 !"#$

!

2345 $$

!

63

!

!

"!""##"

作者单位#山东省聊城市人民医院儿科$山东聊城
!7!"""

%

通讯作者#陈欣欣!

(,4

#

#$8"8$7""$"

!

9

"

:0;4

#

<=,>?;>?;>"7"#@

#8$5<3:

!临床论著!

醒脾养儿颗粒对肺炎继发腹泻患儿血清胃泌素&

血浆胃动素及生长抑素水平的影响
陈欣欣#程玉先

摘要#目的#观察醒脾养儿颗粒对肺炎继发腹泻患儿血清胃泌素"

A0BC.;>

#
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$%血浆胃动素"

:3C;
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4;>

#

*G(

$及生长抑素"

B3:0C3BC0C;>

#

FF

$的影响& 方法#选择
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年
8

月'

!"#!

年
8

月聊城市人民

医院儿科住院的
#!"

例肺炎继发腹泻患儿#随机分为治疗组和对照组#每组
8"

例#治疗组采用醒脾养儿颗

粒治疗#对照组采用双歧杆菌乳杆菌三联活菌片治疗#另选择
$"

名在我院体检健康的儿童作为健康组#观察

病例组疗效及各组治疗前后
DEF

%

*G(

及
FF

水平& 结果#治疗组和对照组总有效率分别为
H7I

和

H$

!

$I

# 差异无统计学意义"

J K "

!

"7

$& 与健康组比较#两患者组治疗前
DEF

%

*G(

均升高#

FF

降低

"

J L"

!

"7

$&与本组治疗前比较#两组治疗后
DEF

%

*G(

明显下降#

FF

升高"

J L"

!

"7

$& 与对照组同期比

较#治疗组治疗后
DEF

%

*G(

降低#

FF

升高#差异均有统计学意义"

J L"

!

"7

$& 结论#肺炎继发腹泻时胃

肠激素的含量有明显的改变#醒脾养儿颗粒对肺炎继发腹泻患儿
DEF

%

*G(

%

FF

具有明显的调节作用&

关键词#醒脾养儿颗粒(肺炎继发腹泻(血清胃泌素(血浆胃动素(生长抑素
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##肺炎是儿科最常见的感染性疾病之一!文献报道

!7

!

"I

%

7!

!

HI

的肺炎患儿在发病时&治疗中&治疗

好转后继发腹泻!有时腹泻迁延难愈(

#

)

* 继发腹泻的

发生!加重了患儿的病情和增加发生其他类型的医院

内获得性感染的危险* 血清胃泌素$

A0BC.;>

!

DEF

%&

血浆胃动素 $

:3C;4;>

!

*G(

% 及生长抑素 $

B3:0

"

C3BC0C;>

!

FF

%可明显地影响胃肠道&胆道及胰腺的分
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泌&运动和吸收功能!在腹泻的病理生理中起着一定的

调控作用* 胃肠道激素失调可导致腹泻* 通过研究醒

脾养儿颗粒对肺炎继发腹泻患儿
DEF

&

*G(

&

FF

的调

节作用!探讨其治疗肺炎继发腹泻的机制!并为其提供

理论依据*

资料与方法

#

#诊断标准#参照+儿科学,

(

!

)小儿肺炎继发腹

泻诊断标准#临床有典型呼吸困难表现!肺部有细湿

音或肺部音不明显但
N

线检查有炎症性改变!住院

[! =

后出现排便次数增多至
$

次
\

天以上和大便性状

改变*

!

#纳入及排除标准#纳入标准#符合诊断标准'

月龄
#

%

$8

个月 (

!

)

'病程
L$

天'无腹泻'监护人签署

知情同意书* 排除标准#重症肺炎'先天性心脏病'先

天性胃肠畸形'合并心&肾功能不全'合并严重肝胆疾

病'有免疫缺陷病*

$

#一般资料#

#!"

例均为
!"##

年
8

月-

!"#!

年
8

月在聊城市人民医院儿科住院的肺炎继发腹泻患

儿!按随机数字表分为治疗组和对照组!每组
8"

例*

治疗组男
$H

例!女
!#

例'月龄$

#$

!

H!

)

8

!

]7

%个月'

体重$

#"

!

7[

)

$

!

!!

%

^A

* 对照组男
$$

例!女
![

例'

月龄$

#]

!

!#

)

$

!

$[

%个月'体重$

#"

!

][

)

$

!

7$

%

^A

*

另选择在我院体检健康的
$"

名儿童作为健康组! 男

#[

例!女
#$

例'月龄 $

#$

!

$!

)

]

!

!_

% 个月'体重

$

#"

!

7!

)

$

!

7$

%

^A

* 各组一般资料比较!差异无统计

学意义$

J K"

!

"7

%*

]

#治疗方法#两组均按照小儿肺炎常规治疗方

案 (

$

)

'应用抗生素以及对症治疗* 治疗组在常规治疗

基础上口服醒脾养儿颗粒$组成#一点红&毛大丁草&

山栀茶&蜘蛛香* 每袋
! A

!贵州健兴药业有限公司生

产!批号#

!""[##"_

%!

"

%

#

岁
#

袋
\

次!

!

次
\

天!

!

%

$

岁
#

袋
\

次!

$

次
\

天* 对照组在常规治疗基础上口服

双歧杆菌乳杆菌三联活菌片$金双歧!含双歧杆菌&乳

杆菌&嗜热链球菌!

"

!

7 A

!内蒙古双奇药业股份有限公

司生产!批号#

!""]"[#8

%!

8

个月内婴儿!

#

片*次!

$

次*天!

8

个月%

$

岁小儿!

!

片*次!

$

次*天!温开水或

温牛奶冲服* 疗程均为
7

天* 治疗期间婴儿饮食以进

奶为主!暂不添加辅食'幼儿食用易消化的食物!少量

多餐*

7

#观察指标及方法#两组患儿均于治疗前后
#

天晨间空腹采静脉血
8 :U

!取
] :U

注入预冷的含

8" !U

抑肽酶和
]" !U #"I 9S(E

的试管中!

]

+&

$ 7"" . \:;>

离心
#7 :;>

!取血浆* 另
! :U

注入一

普通试管静置后取血清* 均置,

!"

+冰箱中保存*

7

!

#

#

DEF

&

*G(

&

FF

检测#采用放射免疫法同

批检测
DEF

&

*G(

&

FF

*

DEF

放免药盒由北京北方

免疫试剂研究所提供!

*G(

放免药盒由解放军总医院

东亚免疫技术研究所提供!

FF

放免药盒由北京海科瑞

生物技术中心提供! 批内变异系数分别为
$

!

8I

&

7

!

#I

和
7

!

_I

* 操作步骤严格按照说明书进行!检测

仪为微电脑全自动
"

计数仪$

F6

"

8H[

型!上海核所日

环光电仪器有限公司!中国%*

7

!

!

#疗效判断标准#根据
#HH_

年全国腹泻病

防治学术研究会组织委员会制定的标准(

]

)

#$

#

%显效#

治疗
[! =

内粪便性状及次数恢复正常!发热&面色苍

白&烦躁&精神萎靡&嗜睡等全身症状消失'$

!

%有效#

治疗
[! =

内粪便性状及次数明显好转!全身症状明显

改善'$

$

%无效#治疗
[! =

内粪便性状&次数及全身症

状均无好转甚至恶化* 总有效率$

I

%

`

$显效
a

有

效%

\

总例数-

#""I

*

7

!

$

#安全性观察#观察两组患儿有无不良反应

发生*

8

#统计学方法#用
FJFF ##

!

7

统计软件包进

行分析* 数据以
?

)

B

表示!两组间比较采用
C

检验或

#

!检验!

J L"

!

"7

为差异有统计学意义*

结##果

#

#两组疗效比较$表
#

%#治疗组总有效率高于

对照组!但差异无统计学意义 $

#

!

` #

!

7"

!

J K

"

!

"7

%*

表
#

#两组腹泻疗效比较# $例%

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率$

I

%

治疗
8" ]$ #] $ H7

.

"

对照
8" ]] #! ] H$

.

$

!

#两组治疗前后
DEF

&

*G(

&

FF

比较$表
!

%#

与健康组比较!两组患者治疗前
DEF

&

*G(

均升高!

FF

均降低$

J L"

!

"7

%* 与本组治疗前比较!两组治疗

后
DEF

&

*G(

明显下降!

FF

升高$

J L"

!

"7

%* 与对照

表
!

#各组治疗前后血清
DEF

&

*G(

&

FF

比较#$

>A\U

!

?

)

B

%

组别 例数 时间
DEF *G( FF

治疗
8"

治疗前
#[H

.

#

)

7H

.

$

!

8"#

.

8

)

#"$

.

!

!

![

.

7

)

#]

.

!

!

治疗后
_8

.

#

)

$H

.

7

"#

]"8

.

7

)

_H

.

[

"#

]H

.

#

)

#!

.

8

"#

对照
8"

治疗前
#8H

.

]

)

7H

.

[

!

8!$

.

]

)

#"[

.

!

!

!]

.

_

)

#!

.

[

!

治疗后
#!]

.

$

)

]8

.

[

"

7#$

.

#

)

_$

.

H

"

$_

.

8

)

#7

.

!

"

健康
$"

-

8_

.

7

)

!H

.

8 $$8

.

#

)

7]

.

$ 7$

.

$

)

#]

.

[

##注#与本组治疗前比较!

"

J L"

.

"7

' 与健康组比较!

!

J L"

.

"7

!与

对照组同期比较!

#

J L"

.

"7
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组同期比较!治疗组治疗后
DEF

&

*G(

降低!

FF

升

高!差异均有统计学意义$

J L"

!

"7

%*

$

#两组不良反应比较#两组未见不良反应发生*

讨##论

近年来!国内有文献报道醒脾养儿颗粒治疗小儿

肺炎继发腹泻疗效可靠!并无任何毒副作用(

7

,

[

)

!但从

现代医学的角度!对其治疗小儿肺炎继发腹泻的机制

尚无报道*

本研究表明!肺炎继发腹泻患儿治疗前
DEF

&

*G(

高于治疗后和健康组!

FF

明显低于治疗后和健康组!表

明腹泻患儿存在胃肠激素的改变* 胃肠激素可明显地

影响胃肠道&胆道及胰腺的分泌&运动和吸收功能!在腹

泻的病理生理中起着一定的调控作用*

*G(

是小肠

*3

细胞分泌的具有强烈刺激消化道机械运动作用的胃

肠道激素'而
DEF

是由胃十二指肠黏膜中的
D

细胞分

泌的胃肠道激素!可促进胃酸分泌&胃窦收缩(

_

!

H

)

*

FF

由中枢神经系统&神经纤维&消化道等组织
S

细胞分泌!

属一种抑制激素!除抑制生长激素的分泌外!还可拮抗

DEF

&

*G(

的作用!从而减少胃酸&胃蛋白酶的分泌及

胃肠道的蠕动* 有研究表明急性腹泻病患儿血浆
*G(

餐前&餐后水平显著高于正常对照组!轻&重两型之间差

异无统计学意义!症状恢复后显著降低* 重症急性腹泻

病
DEF

显著高于轻型及正常对照组!后两组间差异无

统计学意义!重症组症状缓解后
DEF

有下降的趋势*

认为重症腹泻
DEF

的增高可能有助于肠黏膜的营养&

修复及功能的恢复(

#"

)

* 并且!肺炎可引起胃肠激素的

改变* 重症肺炎时由于明显的低氧血症使胃肠黏膜缺

血缺氧!胃肠道功能受损!蠕动减慢!反馈性引起
*G(

及
DEF

分泌增加(

##

)

'肺炎患儿存在不同程度的低氧血

症!使胃肠黏膜缺氧!也可引起胃窦部黏膜
S

细胞数目

减少!

FF

分泌减少!从而使血浆
FF

水平下降(

#!

)

*

FF

对胃肠道分泌有广泛的抑制作用!可抑制胃酸&胃蛋白

酶及小肠液的分泌!抑制血管活性肠肽等几乎所有胃肠

激素的分泌!减少肠对水&电解质&葡萄糖&氨基酸和甘

油三酯的吸收(

#$

!

#]

)

*

FF

水平下降时!以上抑制作用减

弱!使肠内容物增加!肠内压力升高!肠内环境紊乱!可

能导致腹泻的发生* 临床应用表明!金双歧等微生态制

剂对婴幼儿肺炎继发腹泻具有较好的预防和治疗作

用(

#7

!

#8

)

* 金双歧含有长双歧杆菌&保加利亚乳杆菌&嗜

热链球菌&促菌因子&低聚糖等* 双歧杆菌是婴儿肠道

中最主要的革兰阳性无芽孢专性厌氧菌!能调节肠道正

常蠕动及通过磷壁酸与肠黏膜上皮细胞紧密结合!与乳

杆菌等一起构成肠黏膜表面的生物屏障!形成定植抗

力(

#[

)

!阻止致病菌的定植与入侵'可通过产酸!降低肠

道
OT

值及氧化还原电位!抑制致病菌生长!产生细胞

外糖苷酶!降解肠黏膜上皮细胞复杂多糖!阻止致病菌

及毒素黏附'促进肠道物质吸收!合成维生素
V

族&保护

和修复肠道生物屏障等(

#_

)

* 然而!在目前免疫功能受

损患者不断增加!广泛使用抗生素及超级耐药细菌传播

的时代!益生菌菌株引起感染和传播耐药性的潜在危险

性应该受到关注(

#H

)

*

肺炎继发腹泻属中医学.泄泻/范畴!主要病机为脾

虚!脾失健运* 脾虚患者脾失健运机制与胃肠激素水平

有关!一些中药会影响胃肠激素的分泌和释放!进而调

节胃肠功能乃至全身的机能状态!从而治疗腹泻(

!"

,

!!

)

*

中成药醒脾养儿颗粒具有醒脾开胃&固肠止泻之功效!

广泛用于婴幼儿腹泻病的治疗* 醒脾养儿颗粒主要药

物组成为一点红&毛大丁草&山栀茶和蜘蛛香* 方中毛

大丁草宣肺&止咳&发汗&利水&行气&活血!主治脾胃虚

弱&反复呕吐&久泻不止&小儿疳积'一点红清热&利水&

凉血&解毒!治疗久泻不止&小儿疳积'蜘蛛香消食健胃&

理气止痛&祛风解毒!主治小儿胃痛腹胀!消化不良!小

儿疳积!胃肠炎!痢疾等'山栀茶活血通络&健胃消食&解

毒止痛!治疗泄泻下痢&腹胀等* 诸药合用!共奏醒脾开

胃&养血安神&固肠止泻之功效* 徐莉(

7

)应用醒脾养儿

颗粒治疗肺炎继发腹泻疗效满意!尤以合并轻&中度营

养不良性贫血患儿的疗效更佳!且未见不良反应* 张宝

德等(

8

)应用蒙脱石散加用醒脾养儿颗粒治疗婴幼儿腹

泻!结果能缩短腹泻病程!提高患儿腹泻治愈率!缩短患

儿的住院时间* 徐世琴等(

[

)应用醒脾养儿颗粒加酪酸

梭菌活菌颗粒治疗慢性腹泻!结果疗效优于枯草杆菌肠

球菌颗粒加蒙脱石散组*

本研究结果表明!肺炎继发腹泻时胃肠激素的含

量有明显的改变!醒脾养儿颗粒临床疗效较好! 治疗

后
DEF

&

*G(

&

FF

接近正常!与健康组比较!差异无统

计学意义! 双歧杆菌乳杆菌三联活菌片治疗后
DEF

&

*G(

亦有下降!

FF

亦有升高!但未降至正常* 说明醒

脾养儿颗粒对
DEF

&

*G(

&

FF

具有明显的调节作用!

并且其对胃肠激素的调节作用!优于双歧杆菌乳杆菌

三联活菌片* 因本研究中所测的例数偏少!有待于在

今后的研究中进一步增加样本量!深入研究*
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第十届全国中西医结合血液病学术会议在石家庄召开

第十届全国中西医结合血液学学术会议暨第六届中国中西医结合学会血液学专业委员会换届改选

于
!"#!

年
"H

月
#7

'

#8

日在河北省石家庄市召开& 本次会议由中国中西医结合学会血液学专业委员

会主办#河北医科大学附属石家庄平安医院承办&

大会收到论文
!_"

余篇#出席会议代表
!8"

余人& 此次会议邀请了
#]

位专家作了专题讲座)麻柔教

授的*青黄散去甲基化作用+#周永明教授的*难治性免疫性血小板减少症的中医治疗+#张凤奎教授的*再

生障碍性贫血的免疫治疗+#王书杰教授的*医源性止凝血障碍+#陈实教授的*骨髓增殖性疾病的研究+#陈

信义教授的*白血病耐药与中药逆转研究与临床实践+#王建祥教授的*急生髓系白血病的治疗+#刘锋教授

的*血液病中西医结合战略思维+#孙伟正教授的*

!"##

年版慢性髓系白血病诊断与治疗指南解读+#高瑞

兰教授的*中医药治疗血液病中生物芯片的应用+#杨文华教授的*,以例福人-谈老年白血病的个体化治

疗+#林凤茹教授的*全血细胞减少的诊治+#吴维海教授的*骨髓纤维化的中医治疗+#王丹红教授的*细胞

免疫治疗恶性血液病的临床研究+& 讲座内容受到了与会代表们的共鸣和好评&

此次会议在学术层面在中西医结合治疗
%EE

取得显著成绩基础上#对
FEE

的治疗也获得了长足

进步(对恶性血液病#如单纯中医药治疗
*SF

及
*8

疗效肯定#三叶青提取物对
*$

有肯定的临床疗

效#开辟了中医药治疗恶性血液病的新途径&

唐旭东"整理$# 刘锋"审校$


