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痰热清注射液治疗肺癌化疗后合并肺部感染
临床观察
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【摘要】 目的 观察痰热清注射液对肺癌患者化疗后合并肺部感染的临床疗效。方法 将 $; 例肺癌化疗后合
并肺部感染患者随机分为治疗组与对照组，均予使用敏感抗生素、化痰、对症支持治疗，治疗组加用痰热清注

射液静滴。结果 治疗组在改善症状、加快胸片吸收及缩短住院时间方面疗效均优于对照组。结论 痰热清注

射液对肺癌患者化疗后合并肺部感染具有良好的辅助治疗作用。
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目前，肺癌的发病率逐渐升高，晚期肺癌的主要治

疗手段是化疗，但这类患者由于一般情况较差，心肺功

能不全，免疫功能低下，往往容易并发肺部感染，死亡

率高，临床疗效欠佳。笔者近年采用痰热清注射液治疗

晚期肺癌化疗后合并肺部感染患者 $;例，取得较好疗
效。现报告如下。

! 资料与方法
#+ # 临床资料 选择 !""$年 #月 7 !""<年 #!月在
汕头市中心医院（中山大学附属汕头医院）呼吸科和中

山大学附属第一医院呼吸科住院的晚期肺癌患者 $;
例，晚期肺癌和肺部感染诊断标准参照《实用内科学》

9第 ##版 : @ # A拟定：均有明确的影像学和病理诊断，均

有发热（( B 3<+ "C）、咳嗽、肺部 音及影像学异常。
随机分为两组。治疗组 3"例，男性 #2例，女性 #3例；
年龄 3% D 2$岁，平均（6<+ $" = 3+ "!岁）；鳞癌 #6例，
腺癌 #"例，小细胞癌 ;例。对照组 !;例，男性 #6例，
女性 #!例；33 D 2;岁，平均（6$+ $! = 3+ <"岁）；鳞癌
#!例，腺癌 %例，小细胞癌 $例。两组性别、年龄、病理
类型等均相近 9 " B "+ "$ :。
#+ ! 治疗方法 两组化疗方案相同：小细胞肺癌
（E)F)）采用 ’G方案（HHG I .G#;），非小细胞肺癌
（1E)F)）采用 1G方案（HHG I 1.5）。根据痰培养结果
应用敏感抗生素、化痰、对症支持治疗，治疗组另予痰

热清注射液（上海市凯宝药业股份有限公司生产）

!"JF加入 $K葡萄糖注射液 !$"JF静滴，每日 #次，
连用 #!?。治疗前后检测血、尿常规，肝、肾功能，胸片，
心电图，进行系统分析。

#+ 3 观察指标 （#）症状改善：有效为体温下降，咳
嗽咯痰减轻，肺部 音消失；无效为体温、咳嗽、咯痰、

肺部 音变化不明显。（!）胸片改善：根据胸片肺部病
灶吸收情况，有效为病灶明显吸收，无效为病灶吸收不

明显或无变化甚至恶化。（3）住院时间。（6）合并二重感
染情况。（$）安全性指标：观察治疗前后血、尿常规，肝、
肾功能，胸片，心电图以及相关不良反应的临床表现。

#+ 6 统计学处理 计量资料以（ # $ %）表示，采用 &
检验和 !!检验。

" 结 果
!+ # 两组症状改善情况比较 见表 #。结果示治疗组
改善情况优于对照组（ " > "+ "$）。

!+ ! 两组胸片改善情况比较 见表 #。结果示治疗组
改善情况亦优于对照组（ " > "+ "$）。
!+ 3 两组住院时间比较 见表 #。结果示治疗组住院
时间亦短于对照组（ " > "+ "$）。
!+ 6 两组二重感染发生情况比较 见表 #。 结果示
对照组二重感染发生率高于对照组，但差异无统计学

意义（ " B "+ "$）。

# 讨 论
目前肺癌已成为最常见的恶性肿瘤，由于各种因

素影响，相当部分肺癌确诊时已是晚期，多数患者于确

诊后 3 D ;个月死亡。随着肺癌化学治疗的普遍开展，
晚期肺癌的生存期和生存质量有了较显著提高，但肺

#广东省汕头市中心医院（汕头 $#$"""）
!中山大学附属第一医院（广州 $#""<"）
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癌所致的免疫功能低下加上化疗所致的骨髓抑制，导

致机体抵抗力下降，易并发感染，病原体以革兰阴性

菌、真菌为主，少数为病毒，其中革兰阴性菌大肠杆菌、

铜绿假单胞菌及肺炎克雷伯菌多见，革兰阳性菌以链

球菌、肠球菌、凝固酶阳性的金黄色葡萄球菌多见。近

$"4化疗合并感染的肺癌病人易死亡，故感染是威胁
肺癌患者重要因素之一，因此有效抗炎和化痰成为改

善预后的重要处理手段。近年来，随着抗生素的广泛应

用，肺癌化疗后合并肺部感染患者的耐药菌株不断增

加，常规抗生素治疗疗效欠佳。

痰热清注射液组方中黄芩为君药 5 其味苦性寒5
具有清热燥湿、泻火解毒之功效；熊胆粉、山羊角为臣

药5 解毒镇惊，药理研究表明其具有解痉、解毒、抑菌、
镇咳、祛痰、平喘等作用，熊胆粉、山羊角合用5 加强了
本方清热解毒、宣肺、解毒的功效；以金银花为佐5 以
助清热解毒、宣肺化痰；连翘味苦性微寒5清热宣透5又
可引诸药入肺经为使药 。

药理研究表明，其制剂对多种细菌、病毒具有抑制

作用，并有一定的镇咳作用，同时扩张毛细血管、促进

外周白细胞的吞噬作用，促进免疫球蛋白的形成，提高

机体免疫力 6 ! 7。药理研究表明，痰热清注射液具有抗

菌、抗病毒作用，又具化痰功效，与抗生素联合应用，其

抗菌抗炎效果显著增加 6 3 7。本观察病例中患者胸片的

炎症吸收情况亦提示了加用痰热清注射液后较对照组

有显著性改善，且痰热清注射液化痰、抗感染的作用有

助于缩短患者住院时间，其治疗组患者住院时间短于

对照组也说明了这一点。以上结果提示痰热清注射液

作为辅助用药可以有助于缩短治疗时间，减少患者费

用和痛苦。在二重感染发生率上，治疗组与对照组情况

相近，分析认为可能有以下因素：第一，病例均为危重

患者，影响二重感染发生率的指标和因素较多而痰热

清注射液并非关键因素；第二，可能与病例样本数量有

关。为此有待于进一步研究。

本观察表明，痰热清注射液在肺癌化疗后合并肺

部感染的辅助治疗中，发挥了良好的抗菌、止咳、化痰

作用，其治疗有效率优于单用抗生素组，而且缩短了住

院时间，减轻患者痛苦，亦未发现明显不良反应，临床

应用安全，显示了中医药治疗感染性疾病的优势，值得

临床推广应用。
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开胸术后肺部感染的核心问题，而肺部感染系胸外科

手术后最常见的肺部并发症 6 ! 7 。老年患者的发生率较

中青年明显增加。虽然新的抗生素不断地开发和应用5
诊断和治疗技术的日益进步，但是细菌感染并没有得

到完全有效的控制。长期使用广谱抗生素5易致细菌耐
药性产生5药效降低5发生菌群失调5并发霉菌感染5后
果严重。因此病原菌对抗生素的耐药已成为肺部感染

治疗中的重要问题。

痰潴留是胸外科手术后所有肺部并发症发生的基

础和核心。因此5清除痰液是防治术后肺部并发症的重
要措施。除抗生素和其他祛痰措施的应用外5给予有效
和不良反应小的祛痰药物亦同样重要。痰热清注射液

组方中黄芩、熊胆粉、山羊角具有清热解毒化痰作用与

免疫调节功效；金银花有清热解毒、宣肺解表作用；连

翘亦起清热宣透功效；各方清热解毒、化痰镇惊5 使痰
液稀释而易于排出，临床应用不易产生抗药性5与抗生
素合用5可缩短抗生素使用时间5降低了因抗生素的滥
用所致的菌群失调、耐药性及脏器毒性等的发生风

险。体外研究对肺炎链球菌、流感嗜血杆菌、金黄色葡

萄球菌、乙型溶血性链球菌均有杀灭作用 6 3 7 。本观察

显示5 治疗组应用痰热清注射液后5 祛痰作用明显优
于对照组5 退热作用好5 且未见肝、肾功能损害等不良
反应。

综上所述5 痰热清注射液在治疗老年患者开胸术
后痰潴留中能发挥祛痰、清热解毒和解痉的功效5可缩
短患者的病程5 提高疗效5 且无明显毒副作用5 是一种
安全有效的值得临床推广应用的祛痰药。
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