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【摘 要】 目的 观察金荞麦片治疗儿童慢性鼻—鼻窦炎的临床效果。方法 慢性鼻—鼻窦炎患儿 70 例随机

分为观察组和对照组各 35 例，对照组给予阿奇霉素 + 麻黄素治疗，观察组给予金荞麦片治疗，比较 2 组临床疗效。结

果 治疗组显效率和总有效率分别为 57． 1%、91． 4%，高于对照组的 45． 7%、77． 1%，差异均有统计学意义( P ＜
0. 05) 。结论 金荞麦片治疗儿童慢性鼻—鼻窦炎效果显著。
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儿童慢性鼻—鼻窦炎属于儿科常见病，儿童鼻窦的窦口相

对较大，感染易经窦口侵入鼻窦，且鼻腔狭窄，易引起鼻窦引流

障碍，炎症反应相对难以控制，易迁延不愈［1］。我院近年来采

用金荞麦片治疗儿童慢性鼻—鼻窦炎，取得了显著疗效，现报

道如下。
1 资料与方法

1． 1 临床资料 选择 2011 年 2 月 － 2012 年 2 月我院耳鼻喉

科门诊治疗的鼻窦炎患儿 70 例，均符合儿童慢性鼻—鼻窦炎

的诊断标准［1］，均有鼻塞、流脓涕病史。所有患儿随机分为治

疗组和对照组各 35 例。治疗组男 21 例，女 14 例，年龄 2 ～ 12
( 5． 7 ± 4. 4) 岁; 对照组男 20 例，女 15 例，年龄 3 ～ 11 ( 5． 9 ±
4. 7) 岁。2 组患儿在性别、年龄、病情等方面比较差异无统计

学意义( P ＞ 0． 05) ，具有可比性。
1． 2 治疗方法 在常规治疗基础上，对照组给予阿奇霉素颗

粒( 南 京 长 澳 制 药 有 限 公 司 生 产，国 药 准 字 H20030622 )

10mg·kg －1·d －1口服，每天 2 次; 同时应用 0． 5% 麻黄素液滴

鼻，每天 2 次; 治疗组给予金荞麦片( 黑龙江康麦药业有限公

司生产，批号: 090307) 0． 33 ～ 0． 66g /次口服，每天 3 次。2 组均

以 7d 为 1 个疗程。
1． 3 疗效判定标准［2］ 显效: 用药后临床症状、体征及鼻窦 X
线或 CT 检查炎症反应表现情况均明显减轻; 有效: 用药后临

床症状、体征及鼻窦 X 线或 CT 检查炎症反应表现情况均有所

减轻; 无效: 用药后临床症状基本无缓解，体征及鼻窦 X 线或

CT 检查炎症反应表现情况基本无改变。以显效 + 有效计算总

有效率。
1． 4 统计学方法 采用 SPSS 12． 0 统计软件进行数据分析，

计数资料以率( % ) 表示，组间比较采用 χ2 检验。P ＜ 0． 05 为

差异有统计学意义。
2 结 果

治疗组显效率和总有效率分别为 57． 1%、91． 4%，高于对

照组的 45． 7%、77． 1%，差异均有统计学意义( P ＜ 0． 05 ) 。见

表 1。
表 1 2 组临床疗效比较 ［例( %) ］

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率( % )

治疗组 35 20( 57． 1) * 12( 34． 3) 3( 8． 6) 91． 4*

对照组 35 16( 45． 7) 11( 31． 4) 8( 22． 9) 77． 1

注: 与对照组比较，* P ＜ 0． 05

3 讨 论

现代医学认为，儿童慢性鼻—鼻窦炎的病因主要是感染与

变态反应造成的黏膜水肿。黏膜水肿可以导致狭窄的窦口和

引流通道迅速受阻、局部组织缺氧、纤毛活动减弱，为病原菌定

植提供了基础环境，亦促进了黏膜炎症反应的恶性循环。因

此，抗炎、抗水肿成为治疗儿童鼻窦炎的关键环节［3］。鼻腔鼻

窦的黏膜炎症反应是导致鼻腔黏液纤毛传输功能受损的病理

生理基础。
金荞麦亦称野荞麦、天荞麦、荞麦当归、金锁银开［1］等，性

平，微凉味苦，酸涩，具有清热解毒之功，归肺经。本剂不寒而

清热，驱邪而不损阴阳，药理实验显示金荞麦片不仅可以激发

白细胞的吞噬能力，增强免疫球蛋白的中和毒素能力，提高机

体免疫力，而且可明显改善病变局部组织毛细血管的通透性，

促进黏膜内黏稠分泌物的排除及减少黏液滞留，减轻炎症反

应，增加血液循环，促进炎症吸收，加快组织的修复和再生。总

之，金荞麦片既抗炎又利于炎症分泌物排出，减轻长期大量应

用抗生素带来的不良反应和耐药性，同时起到固本扶正的作

用; 且药品口感好，容易为儿童接受，服药依从性好，不良反应

小，值得临床推广。
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