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"摘要#

!

目的
!

奥曲肽和血必净注射液联合应用在急性胰腺炎的临床疗效观察'方法
!

收集该院
31

例急性

胰腺炎患者!采用对照方法!将患者分为治疗组和对照组!治疗组联合应用奥曲肽和血必净注射液!对照组单用奥曲

肽'监测患者临床症状和各实验室指标的改善情况'结果
!

治疗组和对照组的治疗有效率差异有统计学意义

"

I

&

)()+

%!治疗组的各临床症状改善时间总体优于对照组'经治疗后!

'

组的炎性指标以及血&尿淀粉酶水平差异

有统计学意义"

I

&

)()+

%'结论
!

联合应用奥曲肽和血必净注射液可显著提高急性胰腺炎患者的疗效'

"关键词#

!

奥曲肽$

!

血必净注射液$

!

急性胰腺炎$

!

尿淀粉酶
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胰腺是人体重要的器官#能够分泌胰液#主要生物学作用

表现为消化脂肪,蛋白质和糖类物质+急性胰腺炎$

7O

&是由

多种诱因引起胰酶活化#导致胰腺自溶,肿大,出血甚至坏死的

炎性反应)

&

*

#发病机制十分复杂+轻度
7O

可见水肿#重症
7O

可发生感染,休克甚至死亡+

7O

有手术及非手术治疗方法#

手术治疗方法创伤大,易感染%非手术治疗方法安全性和治愈

率高+本研究通过联合应用奥曲肽和血必净注射液治疗
7O

患者#取得显著疗效#现报道如下+

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选取本院普通外科
')&'

年
1

月至
')&+

年
4

月收治的
7O

患者
31

例#随机分为
'

组!对照组
6&

例#其中男

性
'6

例#女性
&2

例%年龄
'6

%

*+

岁#平均年龄
61('+

岁+治

疗组
6'

例#其中男性
'2

例#女性
&+

例%年龄
'2

%

*4

岁#平均

年龄
63('3

岁+所有患者符合
7O

诊治指南$

')&6

年版&中的

相关标准+具体表现为持续性的急性上腹部疼痛,血清中淀粉

酶的活性超过正常值上限的
1

倍或腹部
"#

检查出现影像学

病变+排除患有胆囊炎,消化道溃疡,心绞痛的患者+

$(/

!

方法

$(/($

!

用药方法和疗程安排
!

'

组一般疗法相同#即禁止饮

食,实行胃和肠道减压,解痉,镇痛,抗感染等措施+同时#治疗

组联合应用奥曲肽和血必净注射液!奥曲肽
)(&A

I

皮下注射#

每天
1

次%血必净注射液
&))A/

加生理盐水
&))A/

静脉滴

注#每天
'

次#连续治疗
2G

+对照组单用奥曲肽#方法和疗程

同治疗组+

$(/(/

!

观测指标
!

主要包含体征指标#如腹痛,呕吐,腹胀,恶

心,体温等+实验室指标#如血液生化指标,肝肾功能,血尿淀

粉酶,血浆
"

反应蛋白$

"PO

&等+

$(/('

!

疗效判定标准
!

患者腹胀,腹痛消失#主要症状,体征

明显好转或消失#血,尿淀粉酶活性恢复正常#判定有效+患者

主要症状或体征无好转或加重#血,尿淀粉酶活性未恢复正常#

判定无效+

$(/(1

!

不良反应
!

'

组治疗过程中观察患者的不良反应发生

情况+

$('

!

统计学处理
!

使用
-O--&4()

软件进行统计学分析#计

量资料采用
A

检验#计数资料采用
'

' 检验+

I

&

)()+

表示差

异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/($

!

'

组总体临床效果对比
!

治疗组
6'

例患者中有效
14

例#无效
1

例#总有效率为
4'(45

+对照组
6&

例患者中有效

1)

例#无效
&&

例#总有效率
21('5

#

'

组有效率差异有统计学

意义$

I

&

)()+

&+见表
&

+

表
&

!

'

组总有效率比较

组别 样本$

.

& 有效)

.

$

5

&* 无效)

.

$

5

&*

'

'

I

治疗组
6' 14

$

4'(4

&

1

$

2(&

&

+(21

&

)()+

对照组
6& 1)

$

21('

&

&&

$

'*(3

&

Y Y

!!

注!

Y

表示无数据+

-

6''&

-

检验医学与临床
')&*

年
+

月第
&1

卷第
4

期
!

/9D%=G";@:

!
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<

')&*

!

V8;(&1

!

R8(4



/(/

!

'

组治疗前,后血,尿淀粉酶和白细胞计数$

U."

&比较
!

治疗前#

'

组的血,尿淀粉酶和
U."

基本处于同一基线水平+

治疗后#治疗组和对照组血,尿淀粉酶水平和
U."

均比同组

治疗前显著下降$

I

&

)()+

&%治疗组血,尿淀粉酶下降指标优

于对照组$

I

&

)()+

&+见表
'

+

表
'

!

'

组血%尿淀粉酶和
U."

比较

组别 血淀粉酶$

_

"

/

& 尿淀粉酶$

_

"

/

&

U."

$

&̀)

4

"

/

&

治疗组治疗前
*&'(63h23(6+

"

&+*1(+6h6'3(6+

"

&6(1*h*(4+

"

治疗组治疗后
3*(12h&*(3*

*

''6(2+h'*(&6

*

&)(*&h'(4*

对照组治疗前
*&&(4*h36('+

"

&642(1*h1*4(&'

"

&1(43h+('&

"

对照组治疗后
44(*1h&+('3 '3*(46h6+(36 &&(+'h'(*2

!!

注!与同组治疗后相比#

"

I

&

)()+

%与对照组同时间相比#

*

I

&

)()+

+

/('

!

'

组治疗前,后炎性因子的情况比较
!

治疗前#

'

组的白

细胞介素
!*

$

[/!*

&,

"PO

,肿瘤坏死因子
)

$

#Rd!

)

&基本处于同

一基线水平+治疗后#治疗组和对照组
[/!*

,

"PO

,

#Rd!

)

均

比同组治疗前显著下降$

I

&

)()+

&#而治疗组
[/!*

和
#Rd!

)

优于对照组$

I

&

)()+

&+见表
1

+

表
1

!

'

组
[/!*

%

"PO

%

#Rd!

)

比较

组别
[/!*

$

:

I

"

/

&

"PO

$

A

I

"

/

&

#Rd!

)

$

:

I

"

/

&

治疗组治疗前
&*(16h1(6+

"

&&(1*h1(*4

"

&1(4'h6(+*

"

治疗组治疗后
&&('+h6(1'

*

6(*+h'(6+ 2(+2h'(*+

*

对照组治疗前
&+(*4h1('4

"

&)(42h1('+

"

&1('6h+()3

"

对照组治疗后
&1(*+h6(6) +(3*h1(*+ 3(*3h'('2

!!

注!与同组治疗后相比#

"

I

&

)()+

%与对照组同时间相比#

*

I

&

)()+

+

/(1

!

'

组症状改善时间比较
!

观察
'

组各指标的改善时间#

治疗组的发热,腹痛,腹胀异常情况的改善时间均显著低于对

照组$

I

&

)()+

&+恶心,呕吐症状
'

组改善时间未见显著性差

异#但治疗组的时间均值仍低于对照组#提示治疗组综合恢复

能力优于对照组+见表
6

+

表
6

!

'

组症状改善时间比较&

G

'

组别 发热 腹痛 恶心,呕吐 腹胀

治疗组
6('+h&()&

"

&(*'h)(+'

"

'(6+h)(6' '('+h)(+2

"

对照组
+(41h&(&& '()1h)(3+ '(+'h)(*& 1()1h)(++

!!

注!与对照组相比#

"

I

&

)()+

+

/(2

!

'

组不良反应情况
!

仅治疗组出现
&

例皮肤过敏#停药

后立即消失+

'

!

讨
!!

论

!!

7O

的发病过程十分复杂#多种致病诱因相互作用#导致

胰腺自我消化,坏死#并大量产生炎性因子#引发机体炎性反

应#造成器官损伤或系统紊乱)

&

*

+最常见诱因包括结石

$

+)5

&,乙醇$

'+5

&#其他罕见的因素包括药物诱导,胆管胰造

影术,高三酰甘油血症,高血钙及病毒性感染病+

7O

患者一般的临床表现为恶心,呕吐,上腹部异常疼痛,

高热等+临床上#传统
7O

治疗方法包括胃肠道减压,禁食,抗

感染等+手术治疗方法有易感染,治疗不彻底的风险#多采用

药物治疗的保守疗法+

奥曲肽是
&

种人工合成的八肽化合物#作用与生长抑素相

似#作用强而持久#对胰酶,胃酸,胰岛素等分泌有抑制功效#是

治疗
7O

的常用药物+众多研究表明#奥曲肽能显著提高患者

的治愈率#改善患者症状)

'!6

*

+血必净注射液主要成分包括川

芎,红花,赤芍,丹参,当归等+研究表明#丹参,红花,赤芍可以

改善机体微循环#改善炎性反应+血必净注射液具有清热解

毒,活血化瘀的功效#可以减少自由基生成#促进组织再生#在

治疗
7O

中发挥重要作用#可显著改善患者腹痛等症状#降低

血淀粉酶水平)

+!2

*

+中西药合用治疗
7O

可以弥补单一用药的

不足#在西药发挥主要药效的同时#辅以中药的多靶点治疗#提

高疗效+

本研究遵循
7O

诊治指南$

')&6

年版&相关诊治原则#共收

入
31

例
7O

患者#相同基础治疗下#治疗组联合应用奥曲肽和

血必净注射液#对照组单用奥曲肽进行治疗+通过对比疗效后

发现#治疗组各临床症状和实验室指标均得到不同程度的改

善+治疗组有效率显著高于对照组#其炎性指标改善情况总体

优于对照组+此外#经过两种方案的药物干预后#治疗组血,尿

淀粉酶水平显著低于对照组#提示在基础治疗的前提下#联合

应用奥曲肽和血必净注射液比单用奥曲肽治疗
7O

患者疗效

更好+提示中西药合用可取得更好的疗效#为
7O

的治疗提供

了新思路+
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