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（上接 37页）五汤加味配合电针、功能锻炼治疗臂
丛神经损伤有较满意疗效，可提高臂丛神经损伤的
治愈率和降低致残率，使臂丛神经损伤患者早日重
返劳动岗位，值得临床推广应用。
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%%%%%%%%慢性盆腔炎是女性内生殖器及其周围结缔组
织、盆腔腹膜的慢性炎症，是常见的一种妇科疾病
[1]。 我院于 2011年 1月 ~2012年 9月间采用妇科千
金片联合抗生素治疗慢性盆腔炎 62例， 取得较好
疗效。 现报道如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%一般资料 选取 2011年 1月 ~2012年 9月间
到我院就诊的 124例慢性盆腔炎患者， 平均年龄
35.9 岁，均符合《妇产科学》慢性盆腔炎的诊断标
准，按就诊奇偶数随机分成治疗组（妇科千金片联
合抗生素组）、对照组（抗生素组），两组在年龄、病
程、病情等方面比较，无统计学意义（P>0.05）。
1.2%%%%治疗方法 对照组：采用西医常规治疗，抗生
素用青霉素 400万 U加入 0.9%氯化钠注射液 250%
mL中（青霉素过敏者，改用林可霉素）静脉滴注，每
天 2次，7%d为 1个疗程。 治疗组：在对照组基础上，
给予妇科千金片口服，每天 2次，每次 2片，温开水
送服，7%d为 1个疗程。 3个疗程后评价临床疗效及
不良反应。
1.3%%%%疗效评价标准 [2]%%%%治愈：腹痛消失，白带正常，
体温正常，妇检及 B超检查盆腔包块消失；有效：腹
痛消失或减轻，白带正常或接近正常，妇检及 B 超
检查包块明显缩小；无效：治疗后症状及体征无明
显变化。
1.4%%%%统计方法 分析采用 SPSS12.0，组间比较采用
字2检验，P＜0.05为有统计学意义。
1.5%%%%治疗结果 3个疗程结束后，治疗组的治愈率
及总有效率均高于对照组， 差异具有统计学意义

（P＜0.05）。 详见表 1。 两组均无明显不良反应。
表 1%%%%治疗组与对照组临床疗效比较 例（%）

注：两组比较，*P＜0.05，差异有统计学意义。

2%%%%讨论
慢性盆腔炎通常是由于急性盆腔炎得不到及

时诊断或治疗，导致病情延误而形成的，本病病情
顽固，当患者抵抗力差时，易出现急性或亚急性发
作。 慢性盆腔炎还会导致患者盆腔充血、下腹胀痛
等不适，因机体抵抗力下降、劳累、不洁性交时，导
致病情加重。 其具有难愈、复发率较高的特点，对女
性的身心健康有严重影响，目前临床多用抗生素治
疗[3]。 西医大部分使用广谱抗生素进行治疗，很容易
发生耐药情况，无法获得良好的治疗效果，最终导
致病情迁延。 妇科千金片具有消肿散结、益气化瘀
和清热除湿等功效，能够对盆腔微循环进行良好改
善，有效推动炎症部分软化并吸收[4]。 本临床观察结
果显示，治疗组治愈率 79.03%，总有效率 91.94%；
对照组治愈率 59.68%， 总有效率 83.87%： 两组比
较，P＜0.05，差异有统计学意义。 由此可见，妇科千
金片联合抗生素治疗慢性盆腔炎经济方便，无毒副
作用，值得临床参考运用。
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组别 % n 治愈 有效 无效 总有效率（%）

治疗组
对照组

62
62

49（79.03）
37（59.68）

%%%8（12.90）
15（24.19）

%5（8.06）
10（16.13）

%%91.94*
83.87
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