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摘 要:目的 探究阿奇霉素治疗化脓性扁桃体炎的临床疗效。方法 抽取2012年6月~2013年6月在我院就诊的

120例化脓性扁桃体炎患者作为研究对象,按随机数字表法分为观察组与对照组,各60例;对照组患者给予青霉素钠治

疗,观察组患者给予阿奇霉素治疗;对两组患者的临床治疗效果进行观察比较。结果 经积极治疗后,观察组患者治疗

总有效率为96.67%,对照组患者治疗总有效率为76.67%,观察组患者治疗效果明显优于对照组,差异有统计学意义

(P<0.001)。观察组患者退热、咽部疼痛缓解、扁桃体红肿消失及脓栓消除时间均短于对照组,两组数据差异有统计学

意义(P<0.001)。结论 对于化脓性扁桃体炎患者,给予阿奇霉素治疗效果显著,能够使患者咽部疼痛及扁桃体红肿

等临床症状得到有效改善,同时减轻患者痛苦,提高患者生活质量,因此,值得在临床中推广及应用。
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  化脓性扁桃体炎是临床中一种较为常见的感染性

疾病,主要是由于A组β型溶血性链球菌感染所引发

的[1]。该病症发病机制比较复杂,并且具有发病迅速、
病情进展快等特点,同时还可能伴有风湿热、心肌炎等

并发症。对于化脓性扁桃体炎患者,如果不及时采取

有效治疗措施,则会对患者的生命健康构成极大的威

胁。本组抽取了120例化脓性扁桃体炎患者作为研究

对象,其目的是探究阿奇霉素治疗化脓性扁桃体炎的

临床疗效。现报告如下:
1 资料与方法

1.1 一般资料 本组研究120例化脓性扁桃体炎患

者均符合有关“化脓性扁桃体炎”的诊断标准[2],患者

就诊主要原因涵盖了发热、咽痛、扁桃体红肿及扁桃体

表面脓性分泌物等;外周血中白细胞计数>10×109/
L,中性粒细胞比值超过60%;发病至就诊超过3d,同
时将药物过敏者及合并其他疾病患者排除在外[3]。其

中,男55例,女65例;年龄16~30岁,平均年龄(23.6
±2.1)岁;将所有患者随机分为观察组与对照组,各
60例;两组在性别、年龄及病程等方面差异无统计学

意义(P>0.05),具有可比性。
1.2 方法 对照组患者给予青霉素钠治疗,观察组患

者给予阿奇霉素治疗。具体措施如下:对照组,给予青

霉素钠(由“福建汇天生物药业有限公司”生产,国药准

字H35020229)250~300万U+0.9%氯化钠溶液100
ml行静脉滴注,每天2次,7d为1个疗程,1个疗程后

观察其疗效。观察组,给予阿奇霉素(由“海南百灵制

药厂”生产,国药准字 H10970161)0.5g+5%葡萄糖

溶液250ml行静脉滴注,每天1次,7d为1个疗程,1
个疗程后观察其疗效。
1.3 判定标准 对两组患者临床症状改善情况及临

床疗效进行观察比较。其中,临床症状改善情况主要

包括四项:退热、咽部疼痛缓解、扁桃体红肿消失及脓

栓消除。临床疗效参照孙加伟等[4]的研究,分为四个

等级,即①治愈:体温在2d内恢复正常,临床症状在5

d内彻底消失;②显效:体温在3d内恢复正常,临床症

状在5d内基本消失;③有效:体温在3d内恢复正常,
临床症状在5d内有所好转;④无效:体温无明显恢

复,临床症状无改善,甚至病情加重或恶化。总有效率

=(治愈+显效+有效)例数/总例数×100%。
1.4 统计学方法 采用SPSS16.0进行数据分析,计
量资料用(췍x±s)表示,计数资料使用频数和率(%)表
示。计量资料的两组间比较采用t检验,计数资料的

两组间比较采用χ2 检验,以P <0.05为差异有统计

学意义。
2 结果

2.1 两组患者临床治疗效果比较 观察组患者治疗

效果明显优于对照组,两组差异有统计学意义(P <
0.001),见表1。

表1 两组患者临床治疗效果比较

组别 n 治愈 显效 有效 无效 总有效率(%)

观察组 60 42 10 6 2 96.67
对照组 60 22 11 13 14 76.67

 注:Z=-4.131,P<0.001

2.2 两组患者临床症状改善情况比较 经积极治疗

后,观察组患者退热、咽部疼痛缓解、扁桃体红肿消失

及脓栓消除时间均短于对照组,两组比较差异有统计

学意义(P<0.001),见表2。

表2 两组患者临床症状改善情况比较 (췍x±s,d)

组别 n 退热
咽部疼

痛缓解

扁桃体

红肿消失

脓栓

消除

观察组 60 1.93±0.88 3.07±0.78 3.56±0.52 3.40±0.62
对照组 60 3.48±1.09 4.66±0.84 4.98±0.36 4.96±0.46
t  8.570 10.744 17.391 15.652
P  <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
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3 讨论

化脓性扁桃体炎多发于6~10岁儿童及青少年,
发病机制比较复杂,主要的临床症状涵盖了发热、咽
痛、扁桃体红肿及扁桃体表面脓性分泌物等。发病时

间急,潜伏时间通常在3~4d左右[6]。同时病情进展

非常之快,可能引发扁桃体周围化脓性感染及蜂窝组

织炎感染等,严重患者还可能并发一些严重并发症,包
括风湿热及心肌炎等。在临床治疗过程中,如果使用

青霉素钠治疗,效果不甚理想,因此有研究者提倡使用

阿奇霉素治疗。阿奇霉素具有非常强的稳定性,能够

使药物动力学得到有效改善,同时还具备组织浓度高、
吸收效果好及抗菌谱广等优势[7]。除此之外,阿奇霉

素还具备易吸收的优势,可以在各组织器官内快速分

布,然后逐渐释放入血,可以使重要机体组织保持较长

时间的高浓度,从而将消炎作用充分有效地发挥出来。
对于化脓性扁桃体炎患者,若给予阿奇霉素进行治疗,
阿奇霉素则能够发挥出自身血浆半衰期长的效果,通
常患者每日服用1次便能够起到药物疗效。同时副作

用小,避免了皮试。李春梅等[8]抽取了80例化脓性扁

桃体炎患者作为研究对象,将所有患者随机分为观察

组与对照组,各40例;对照组患者给予青霉素钠治疗,
观察组患者给予阿奇霉素治疗,结果显示:观察组痊

愈、有效、无效分别为32例、7例、1例,总有效率为

97.50%;对照组痊愈、有效、无效分别为20例、9例、
11例,总有效率为72.50%。另外,观察组患者退热、
咽部疼痛缓解、扁桃体红肿消失及脓栓消除时间均低

于对照组。该研究与本组研究结果一致。
笔者认为,对于化脓性扁桃体炎患者,在给予阿奇

霉素治疗的基础上,还需要以患者的具体病情为依据,
给予其他一些辅助治疗,比如指导患者多饮水、多食清

淡食物,并给予营养支持,禁烟酒及辛辣食物等。对于

发热症状显著及吞咽困难的患者,需合理给予液体及

电解质补充[9]。如果患者病情严重,发展为急性化脓

性扁桃体炎,需在将炎症控制之后,按患者意愿,看是

否能够进行扁桃体切除术,以此为患者生活质量的改

善提供依据。除此之外,采取相关预防措施也显得极

为重要,比如在日常生活中注意口腔的卫生,多休息,
增强营养,并提高机体免疫力等。由于年龄较小者是

高发群体,因此,家长需要做好儿童的预防指导工作,

以此使化脓性扁桃体炎的发病率能够得到有效降低,
进一步为儿童的身心健康提供有效保障。

本组抽取了120例化脓性扁桃体炎患者作为研究

对象,对照组60例给予青霉素钠治疗,观察组60例给

予阿奇霉素治疗,结果表明:①观察组治愈42例,显效

10例,有效6例,无效2例,治疗总有效率为96.67%;
对照组治愈22例,显效11例,有效13例,无效14例,
治疗总有效率为76.67%;观察组患者治疗效果明显

优于 对 照 组,两 组 比 较 差 异 有 统 计 学 意 义(P <
0.001)。②经积极治疗后,观察组患者退热、咽部疼痛

缓解、扁桃体红肿消失及脓栓消除时间均短于对照组,
两组差异有统计学意义(P<0.001)。

综上所述,对于化脓性扁桃体炎患者,给予阿奇霉

素治疗效果显著,能够使患者咽部疼痛及扁桃体红肿

等临床症状得到有效改善,同时减轻患者痛苦,提高患

者生活质量,因此,值得在临床中推广及应用。
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