
服务
、

关于营养相关条件的信息以及制定以证据为基础的政策和规划

指导方面提高质量并扩大覆盖面
。

孕产妇和婴幼儿营养综合实施计划

草案提出了建议采取的行动
,

但进一步的行动可提升妇女营养的情

况
。

针对妇女营养的问题
,

可考虑在卫生
、

农业
、

社会保护
、

教育和

环境部门推广已证实有效的干预措施
:

提高产前和产后保健服务的质

量并扩大覆盖面
;

改善社会经济地位低下妇女及其他弱势群体获取产

前保健的情况
;

监测出生体质量过低
、

孕产妇营养不足和肥胖症
、

肥

胖孕妇和携带艾滋病毒的孕妇体质量增加的情况
、

孕产妇铁和叶酸状

况
;

制定和宣传以食物为基础的孕妇饮食准则
;

使健康饮食和身体活

动设施便于获得并可负担得起
;

向携带艾滋病毒的孕妇和哺乳妇女提

供营养支持
。

妊娠期营养缺乏或过剩均会导致后代的不良妊娠结局
。

因此我们

需要对孕妇从孕早期即开始进行孕期个体化的营养供给
,

并贯穿于整

临床研究
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个妊娠期间
。

及时
、

合理
、

有效地在不同孕期给予补充各种营养素
,

可以改善妊娠结局
,

继而降低围生儿病死率
,

提高母婴保健水平
。
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运德素 (干扰素) 雾化吸入治疗儿童病毒性上呼吸道感染的疗效观察

黎 敏

(中L[J 市博爱医院
,

广东 中L[J 5 2 8 4 0 0 )

【摘要】 目的 观察运德素 (干扰素 ) 雾化吸入治疗 儿重病毒性上呼吸道感染的疗效
。

方法 将我院 2 0 11 年 1 月至 2 0 1 2 年 1 月期间收治 的

10 0 例病毒性上呼吸道感染患 儿随机 分为 2 组
,

即观察组 50 例和对照 组 50 例
。

对照 组患 儿行常规治 疗
,

观察组患 儿在常规治疗的基础上

行运德素 雾化吸入治疗
。

分别观察 2 组患 儿 治疗前及治疗 3 d 后 的咳嗽
、

流涕症状
,

并对症状进行评分
,

评定疗效
。

同时
,

记录并比较 2

组患儿的退热时间及总病程
。

结果 在治疗效果上
,

观察组患 儿的总有效率 为 92 %
,

对照 组为 76 %
。

2 组比较
,

差异具有显著性 (P < 0
.

01 )
。

在退热时间及总病程上
,

观察组 50 例患 儿的平均退热时间为 (18
.

5 6 士 7 3 4 ) h
,

总病程为 (3 6 4 2 士 1 6
.

5 4) h ;
对照 组 50 例患 儿的评价退

热时间为 (2 7
.

55 士 1 2
.

5 2 ) h
,

总病程为 (49 4 6 士 1 8
.

3 2 ) h
。

2 组比较
,

差异具有显著性 (P < 住01 )
。

结果 运德素 (干扰素 ) 雾化吸入治

疗 儿重病毒性上呼吸道感染的疗效显著
,

值得 临床推广应用
。

【关键词」病毒性上呼吸道感染
;
运德素

;
雾化吸入
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病毒性上呼吸道感染为儿童群体的常发病
、

多发病
。

发病后病原体

侵犯患儿鼻
、

咽
、

扁桃体及喉部而引起炎性反应
。

临床治疗中
,

采取及

时
、

有效的治疗措施对提高患儿的生命质量具有重要的意义
。

本文以我

院20 H年 1月至20 12 年1月期间收治的50 例病毒性上呼吸道感染患儿为研

究对象
,

采用运德素雾化吸人治疗取得了良好的效果
,

现报道如下
。

1 资料与方法

1
.

1 临床资料

选取20 H年 1月至20 12 年 1月期间我院收治的10 0例病毒性上呼吸

道感染患儿纳人病例研究资料
。

其中
,

男56 例
,

女44 例
。

年龄2 一 14

岁
,

平均年龄 (10
.

5 士 2
t

2 ) 岁
。

所有患儿均符合以下人选标准
:

¹

均为急性上呼吸道感染
,

有发热症状
,

且病程 < 48 h ; º一般情况良

好
,

有卡他症状
,

无淋巴结肿大
、

扁桃体渗出及 中耳炎
,

排除其他

疾病
。

» C反应蛋 白及末梢血 白细胞数无异常
。

将本组 10 0例患儿随

机分为2组
,

即运德素雾化吸人治疗组50 例和常规治疗对照组 50 例
。

2

组患儿在性别
、

年龄
、

病情
、

病程以及体征上差异均无显著性 (尸 >

0
t

05 )
,

具有可比性
。

l
t

2 方法

对照组50 例患儿行常规治疗
:

即退热
、

止咳等对症治疗
。

观察组50 例患儿在常规治疗的基础上行运德素雾化吸人治疗
。

即在

2一 4n 止的0
t

g%氯化钠溶液中加人运德素进行雾化吸人
。

运德素的用量

标准为
: < 2岁的患儿给予5 口留次

; 2一 6岁的患儿给予 10 口留次
; > 6岁

的患儿给予巧 口留次
。

2次/d
,

巧nll 可次
。

l
t

3 观察指标

分别观察2组患儿治疗前及治疗3天后的咳嗽
、

流涕症状
,

并对症

状进行评分
。

其中
,

咳嗽评分标准为
:

¹ 0分
:

无咳嗽症状
; º 1分

:

轻度
、

间断性咳嗽
; » 2分

:

咳嗽程度介于轻度和重度之间
; ¼ 3分

:

重度咳嗽
,

临床表现为昼夜咳嗽频繁
,

影响睡眠
。

流涕评分标准
:

¹

0分
:

无流涕症状
; º 1分

:

轻度流涕
,

临床表现为少量清涕
,

或有鼻

塞
; » 2分

:

流涕程度介于轻度和重度之间
; ¼ 3分

:

重度流涕
,

临床

表现为明显鼻塞
、

多涕
、

载稠
。

同时
,

分别记录2组患儿的退热时间

及总病程ll]
。

l
t

4 疗效评定

根据 《新药 (西药 ) 临床研究指导原则汇编》的标准对患儿的治

疗效果进行评定
。

痊愈
:

咳嗽
、

流涕症状消失
;
显效

:

症状改善
,

评分降低 ) 2分
;
有效

:

症状有好转
,

评分降低 ) 1分
;
无效

:

症状无

好转
,

甚至加重
。

总有效率为痊愈率+显效率+有效率 l2]
。

1
.

5 统计学方法

采用SPS S10 0统计软件
,

所有检测数据以 ( 贡 士 s ) 表示
,

检验方

法用翩才检验
。

以尸< 0
t

05 为差异有统计学意义
。

2 结 果

2
.

1 患儿治疗效果

见表1
。
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表 1 2 组患 儿治疗效果比较 (例 /% )

组别 例数 痊愈 显效 有效 无效 总有效率

观察组

对照组

5 0

5 0

13 /2 6%

6 / 12 %

2 3/ 46%

1 8/ 36%

10 /2 0%

14 /2 8%

4 / 8%

12 /2 4%

9 2%

7 6%

从表 1可 以看 出
,

在治疗效果上
,

观察组患儿的总有效率为

9 2 %
,

对照组患儿的总有效率为花%
。

2组比较
,

差异具有显著性 沪

< 0
t

0 1)
。

观察组的治疗效果显著优于对照组
。

2 2 患儿退热时间及总病程

见表2
。

表2 2 组患 儿退热时间及总病程比较

组别 例数 退热时间 (h) 总病程 (h)

观察组 5 0 1 8 5 6 士 7 3 4 36 4 2 士 16 5 4

对照组 5 0 2 7 5 5 士 12 5 2 4 9 4 6 士 1 8 3 2

从表 2可以看出
:

在退热时间及总病程上
,

观察组50 例患儿的平

均退热时间为 (18
t

5 6 士 〕 3 4 ) h
,

总病程为 (36
t

42 士 16
t

5 4 ) h ;

对照

组 50 例患儿的评价退热时间为 (2〕55 士 12
.

5 2 ) h
,

总病程为 (49
t

46 士

18
.

犯 ) h
。

2组比较
,

差异具有显著性 (尸 < 0
.

0 1 )
。

观察组患儿的退

热时间
、

总病程显著短于对照组
。

3 讨 论

上呼吸道感染 (U p p e r R e sp ir a to ry T r a et In l七e tio n
(U RT I) ) 是

最常见的感染性疾病
,

主要指鼻腔至喉部之间的急性炎症症状
。

临床

上
,

90 %左右的上呼吸道感染均因病毒引起
,

而细菌感染常继发于病

毒感染之后
。

儿童自身免疫机制薄弱
,

为毒性上呼吸道感染的高危人

群
。

发病后病原体侵犯患儿鼻
、

咽
、

扁桃体及喉部而引起炎性反应
,

如不采取及时
、

有效的治疗措施
,

病情可蔓延至肺炎
,

甚至出现呼吸

衰竭
,

对患儿的生命质量造成严重威胁
。

运德素
,

即重组人干扰素

。 lb
,

在机体内能够结合细胞表面受体
,

诱导细胞产生多种抗病毒蛋

白
,

从而对细胞内病毒的复制起到抑制作用
。

同时能够通过其免疫

调节功能对病毒侵袭和感染的发生进行扼制
,

具有良好的抗病毒及

免疫调节功能
。

在病毒性上呼吸道感染的临床治疗具有较好的应用

价值 l3]
。

同时
,

雾化吸人法是近年来发展较快的一种治疗上呼吸道感

染的方法
,

其能够在高速氧气气流的驱动作用下
,

将治疗药物由液体

转化为雾气
,

经患者呼吸道吸人直达患处治疗
,

使药物效用最大限度

的发挥出现
,

且对机体正常组织不造成损伤
,

具有安全性高
、

操作简

易
、

效果好等优点
。

本研究中
,

将 10 0例病毒性上呼吸道感染患儿随机分为常规治疗

组和运德素雾化吸人治疗组
。

治疗结果显示
:

在治疗效果上
,

观察组

患儿的总有效率为92 %
,

对照组为拓%
。

2组比较
,

差异具有显著性

沪 < 0
t

0 1 )
。

观察组的治疗效果显著优于对照组
。

在退热时间及 总病程上
,

观察组 50 例患儿的平均退热时间为

(18
.

5 6 士 7
t

3 4 ) h
,

总病程为 (3 6 4 2 士 16
.

5 4 ) h ;

对照组 5 0例患儿的

评价退热时间为 (2 7
.

5 5 士 12
.

5 2 ) h
,

总病程为 (4 9 4 6 士 18
t

3 2 ) h
。

2

组比较
,

差异具有显著性 (尸 < 0
t

ol)
。

观察组患儿的退热时间
、

总病

程显著短于对照组
。

综上
:

运德素 (干扰素) 雾化吸人治疗儿童病毒性上呼吸道感染

的疗效显著
,

值得临床推广应用
。
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加强抗菌药物管理前后某院门诊抗菌药物的使用情况分析

连像 芭
‘*

魏 宏
2

李培英
2

(l 福建医科大学附属三明第一医院感染科
,

福建 三明 3 6 5 0 0 0 ; 2 福建医科大学附属三明第一医院质控科
,

福建 三明 3 6 5 0 00)

【摘要】 目的 分析和评价加 强抗菌药物管理前后我 院门诊抗菌药物使用的 变化情况及存在问题
。

方法 使 用 医院信息系统统计我 院抗菌药

物 管理前后各 1 年的 门诊全部处方
,

分析门诊抗菌药物的使用率
,

抗菌药物的人均药费
,

人均抗菌药物的品种数
;
并抽取每月单号所有抗

菌药物处方统计抗菌药物联合 用药的比例
、

使用注射 用抗菌药物比例
,

以及逐一 分析每张处方的合理性等
。

结果 加强抗菌药物 管理 前
、

后
,

抗菌药物使用率 分别 为 1 8
.

71 %
、

12
.

3 8%
,

抗菌药物的人均药费分别为 75
.

9 元
、

3 2
.

6 3 元
,

联合用药的比例分别 为 8
.

27 %
、

4
.

62 %
,

抗

菌药物使用的不合理率分别为 3
.

51 %
、

0
.

65 %
,

使用注射药物比例分别为 14
.

0 %
、

5
.

3 3%
,

管理前
、

后 比较差异均有统计学意义 (P < 住05 )
,

管理后 的各项指标均优于管理前
。

结论 加 强抗菌药物管理
,

可提高门诊抗菌药物的使用合理性
、

安 全性
,

降低抗菌药物 的使用和费用
,

减少联合用药和使用注射药物比例
,

但仍存在有用药不合理情况
。

【关键词」 门诊
;
抗菌药物

;
合理性
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抗菌药物是临床防治感染性疾病非常重要的一类药物
,

在各医院

中均大量使用
,

但其一直存在有一些不合理的现象
,

为加强抗菌药

物的管理
,

我院于 20 H 年 4月参照 《抗菌药物临床应用指导原则》
、

《抗菌药物临床治疗性应用基本原则》
、

《卫生部办公厅关于做好全

国抗菌药物临床专项整治活动的通知》等
,

制定了我院的 《抗菌药物

临床应用专项治理行动方案》并予以实施
。

为观察本方案实施一年以

,
通讯作者

来我院门诊抗菌药物使用情况的变化及存在的问题
,

进一步规范合理

使用抗菌药物
,

现回顾性分析 了本院加强抗菌药物管理前后1年门诊

使用抗菌药物的情况
,

并报道如下
。

1 资料与方法

利用医院信息系统 (H ls 系统) 抽取我院20 10 年 4月份至20 H 年3

月份以及 2 0H 年5月份至2 0 1 2年4月份全部门诊处方
,

分别做为管理前

组
、

管理后组的用药情况
,

分别统计抗菌药物的使用率
、

人均抗菌

药物费用
、

人均品种数
。

抽取20 10 年 4月份至20 H 年 3月份以及20 H 年


