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摘　要：目的 探讨加味五虎汤联合阿奇霉素治疗小儿支原体肺炎的临床效果及其对血清淀粉样蛋白

（ＳＡＡ）、Ｃ反应蛋白（Ｃ－ｒｅａｃｔｉｏｎｐｒｏｔｅｉｎ，ＣＲＰ）和降钙素原（ｐｒｏｃａｌｃｉｔｏｎｉｎ，ＰＣＴ）水平的影响。方法 选取２０１７年

５月至２０１９年３月的支原体肺炎患儿共６０例，随机分为对照组（ｎ＝３０）、治疗组（ｎ＝３０）；所有患儿入院确诊后

均根据情况给予小儿肺炎常规治疗，对照组单用阿奇霉素，治疗组在对照组基础上加用加味五虎汤；每日观察和

记录患儿咳嗽消失、退热时间、干湿音消失时间、喘息消失时间、咳痰消失时间、食欲改善时间；在治疗前、后均

使用全自动生化分析仪，利用免疫比浊法测定ＳＡＡ、ＣＲＰ水平，使用电化学发光分析仪检测ＰＣＴ水平；并对两组

患儿的治疗效果进行评定。结果 ①经药物治疗后，与对照组比较，治疗组症状、体征消失时间以及退热时间有

显著下降（Ｐ＜０．０５）；②两组经治疗后，ＳＡＡ、ＣＲＰ和ＰＣＴ水平都显著下降，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；经

治疗后，治疗组的ＳＡＡ、ＣＲＰ和ＰＣＴ相对于对照组，水平更低，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。③两组经治疗

后，与对照组比较，治疗组治疗后痊愈率（５６．７％）、有效率（３６．７％）、显效率（３．３％）、总有效率（９６．７％）均于

对照组（８３．３％）差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结论 加味五虎汤联合阿奇霉素治疗小儿支原体肺炎的效果

优于单用阿奇霉素，而且能降低患儿的ＳＡＡ、ＣＲＰ、ＰＣＴ水平，改善小儿支原体肺炎的症状。
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　　肺炎支原体肺炎（ｍｙｃｏｐｌａｓｍａｐｎｅｕｍｏｉａｅｐｎｅｕ

ｍｏｎｉａ，ＭＰＰ）是由肺炎支原体（ｍｙｃｏｐｌａｓｍａｐｎｅｕ

ｍｏｉａｅ，ＭＰ）引起的以剧烈咳嗽和肺部炎症为主要

特征的临床常见病［１］。小儿的呼吸系统和免疫系

统尚处在发育阶段，其中小儿的呼吸系统具有气

管狭窄、软骨柔软、纤毛运动弱等特点［２］，并且因

为小儿自身抵抗力较差，为支原体肺炎的多发人

群。目前临床用于治疗小儿支原体肺炎的抗生素

主要是阿奇霉素［３］，但是抗生素的滥用导致细菌

耐药性不断增强，在治疗部分重症支原体肺炎患

者的效果不如预期。五虎汤，原方有麻黄、杏仁、

石膏、甘草、细辛五味药，根据已有研究［４］了解到

五虎汤临床常用于治疗小儿哮喘。中药副作用相

对较少较轻，尤其是其复方制剂在改善患儿支气

管肺炎的症状等方面优势凸显，目前发现加味五

虎汤联合阿奇霉素治疗在小儿支原体肺炎应用报

道较少。本研究旨在观察加味五虎汤联合阿奇霉

素治疗小儿支原体肺炎的临床效果，以及对血清

淀粉样蛋白（ＳＡＡ）、Ｃ反应蛋白（Ｃ－ｒｅａｃｔｉｏｎｐｒｏ

ｔｅｉｎ，ＣＲＰ）和降钙素原（ｐｒｏｃａｌｃｉｔｏｎｉｎ，ＰＣＴ）水平的

影响，现将研究结果报道如下。

１　资料和方法

１．１　一般资料　选取２０１７年５月 ～２０１９年３月

我院收治的支原体肺炎患儿共６０例，随机分为对

照组（ｎ＝３０）和治疗组（ｎ＝３０），对照组男１３例，

女１７例，年龄２～９岁，平均（６．４５±１．６２）岁，病
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