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以柯萨奇病毒 A16 型(CoxAl6)和肠道病毒 71 型(EV71)最为常

见。多发生于学龄前儿童，一年四季都有发病，易在 5~7 月流

行。该病的潜伏期为 2~7 天，患儿以发热起病，发热 1～2 天后

同时在口腔、手足、臀部出现皮疹、水疱，或出现口腔黏膜疱

疹，疼痛明显，部分患儿可伴有咳嗽、流涕、食欲不振、恶心、

呕吐等症状。大多患儿在 1 周内体温下降、皮疹消退，不留疤

痕。重症患者多为 EV71 感染，伴有中枢神经系统症状，包括

无菌型脑膜炎、格林—巴利综合征、共济失调、发热惊厥等，

一些患者还有严重的呼吸系统症状，其死亡病例主要是由于延

髓受累导致呼吸衰竭而出现急性死亡。目前对该病的治疗主要

以抗病毒为主，利巴韦林虽为广谱抗病毒药物，因其对病毒腺

苷激酶依赖性太强，易产生耐药性，使其临床疗效受到限制。 
喜炎平注射液是一种新型纯中药制剂，是从爵床科植物穿

心莲中提取的制成水溶性穿心莲总内酯磺化物，主要成分：穿

心莲总内酯(穿心莲甲素、乙素、丙素、丁素)；穿心莲内酯苷；

脱水穿心莲内脂等，制成穿心莲内酯磺化，引入亲水基，抗炎、

解热、效果增强，易于溶解吸收，减少或避免过敏反应。现代

药理研究表明，穿心莲具有抗菌、抗病毒、消炎的作用，尤其

在抗病毒方面作用更强。喜炎平可占据病毒复制 DNA 与蛋白质

结合位点，阻止蛋白质对 DNA 片段的包裹，使病毒不能复制，

从而抑制或杀灭病毒的作用。对腺病毒、流感病毒、呼吸道合

胞病毒等有灭活作用；可增强外周血中白细胞、中性粒细胞及

巨噬细胞的吞噬功能，提高血清中溶菌酶的含量，增强细胞免

疫功能。 
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喜炎平治疗普通型手足口病 118 例 
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手足口病是儿科一种临床常见病，多发于春夏季，主要由

柯萨奇病毒 A16 型(COXAl6)感染和肠道病毒 71 型（EV71）引

起。 
1 临床资料 

2008 年 2～4 月在我院门诊诊治的小儿普通型手足口病 230
例，其中男 158 例，女 72 例，发病年龄 8 个月～11 岁。对所有

患儿的诊断均符合卫生部办公厅印发的《手足口病诊疗指南》

(2008 年版)中提出的普通型手足口病诊断标准。随机分为两组，

治疗组 118 例，对照组 112 例，两组病例在性别、年龄、病情

等方面相比差异无统计学意义（P>0.05）。 
2 治疗方法 

两组患儿根据病情给予利巴韦林喷剂、清开灵滴丸清热解

毒、退热等治疗。治疗组在此基础上加用喜炎平注射液(江西青

峰制药厂)，体重≥12kg 的患儿，每次 5mg 肌肉注射，每日 2
次，连用 3～6 天；体重<12kg 的患儿，每次 5mg 肌肉注射，每

日 1 次，连用 3～6 天。 
3 结果 
3.1 疗效标准 

显效：2 天内体温正常，皮疹减少，一般情况好转，3 天内

不流涎，进食增加，活动如常。有效：3 天内体温正常，皮疹减

少，一般情况好转，5 天内不流涎，进食增加，玩耍如常。无效：

4 天内仍发热，皮疹无减少或增多，流涎，进食少，口腔黏膜充

血，疱疹破溃，或合并细菌感染。 
3.2 两组疗效比较 

表 1 两组临床疗效比较[例（%)] 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效 
治疗组 118 88(74.58) 24(20.33) 6(5.08) 112(94.92)
对照组 112 58(51.78) 32(28.57) 22(19.65) 90(80.35)

    表 1 示，治疗组疗效明显优于对照组（P<0.05）。 
4 讨论 

手足口病主要事由柯萨奇 A16 型和肠道病毒 71 型引起，而

柯萨奇基病毒 A5~10、B5、ECHO 病毒也可引起本病。病变主

要发生于手、足掌部、臀部及口腔部位疱疹，伴或不伴发热。

由 EV71 感染所致的手足口病重症病例可出现脑膜炎、脑脊髓

炎、肺水肿、循环障碍等。喜炎平注射液是一种中药制剂的广

谱抗病毒、抗菌药物，主要成分为水溶性穿心连内脂磺化物，

对多种病毒有灭活作用，对炎症的渗出、水肿均有明显抑制作

用，对各种病毒或细菌感染引起的发热有明显解热作用：它能

增强机体白细胞的免疫功能，提高白细胞、中性粒细胞及巨噬

细胞对病毒和细菌的吞噬能力。本组资料显示，治疗组疗效与

对照组相比有显著性差异。喜炎平治疗普通型手足口病具有明

显的缩短发热及皮损愈合时间，减轻口腔疱疹疼痛的作用。喜

炎平注射液经过磺化工艺处理，提高了有效成分穿心莲内脂的

纯度，可以减少临床使用中药注射剂的毒副作用。应用喜炎平

治疗普通型手足口病具有见效快，毒副作用少等优点，值得临

床推广使用。 
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藿香正气口服液在高温职业中暑预防中的应用 
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每临盛夏，做好高温职业劳作人员的中暑预防工作，成为

企业管理者和医务工作者共同关心的问题。自 2000 年以来，我

们和有关企业共同开展了对高温职业劳作人员盛夏的中暑预防

工作，不断地改进方法，提高预防效果。尤其是自 2004 年引入

藿香正气口服液进行预防中暑，取得了一定的成效，现报告如

下。 
1 一般资料 

人员状况：我们重点对三个高温劳作职业进行了盛夏的中

暑预防工作，分别是水泥厂的烧成尘产车间、尘料生产车间和

锻造厂翻砂、铜炉生产车间。三者具有共同特点，即劳作现场
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