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轮状病毒感染性腹泻合并多器官功能
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!!"摘要#!目的!探讨轮状病毒感染性腹泻合并多器官功能损害的临床表现及诊疗方法’ 方法!选取
&$#$-#& &̂$##-$*我院儿科住院的轮状病毒感染性腹泻合并多器官功能损害患儿 :$ 例’ 入院后均采集新鲜
大便做轮状病毒抗原检测%并做大便培养%同时检测肝肾功能&心肌酶谱&血电解质&>反应蛋白’ 结果!:$
例患儿出现不同程度的呼吸系统症状&肝功能异常&尿常规检查异常&心肌酶异常&电解质和>反应蛋白改变
等’ 结论!出现轮状病毒感染性腹泻患儿易并发肠道外脏器功能损害%及时检测并给予早期治疗是防治的
关键’
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!!轮状病毒性肠炎是波及全球的一种常见疾病%
主要发生在婴幼儿%发病高峰在秋季%故又名,婴幼
儿秋季腹泻-’ 根据衣壳蛋白组特异性抗原 fP% 不
同%轮状病毒可分为 A 组"即= [̂组#%=组是引起
婴幼儿腹泻的主要病原体(#) ’ 临床表现为发热&呕
吐&腹泻%重者全身多器官功能受损%包括中枢神经
系统&呼吸&心脏&肝脏&肾脏及血液等系统的损害%
其发生率随脱水程度的增加而升高(&) ’ 本文对我
院 :$ 例轮状病毒感染性腹泻并多器官功能损害患
儿的临床资料进行分析如下’
@6资料与方法
@A@6资料来源6参照/诸福棠儿科学0第 A 版腹泻
病诊断标准(*) %选择我院 &$#$-#& &̂$##-$* 收治的
轮状病毒感染性腹泻患儿 :$ 例%其中男 #’ 例%女
&# 例$年龄 % 月 )̂ 岁%体重范围 :C% #̂: "’C" i
:C*#X4’ 所有患儿入院前后均采集新鲜大便行轮状
病毒抗原检测%结果均为阳性’ 所有患儿患病前无
其他基础疾病%排除先天性心脏病&肝脏疾病&肾脏
疾病及神经系统疾病等’
@AB6临床表现6患儿患病后%大便次数每天 #$ 次
或以上%稀水样或蛋花样便%无黏液脓血%持续 * )̂
G%伴有呕吐&发热和咳嗽等症状%均有不同程度的脱
水%表现烦躁不安或萎靡不振’ 部分患儿肺部听诊
闻及干湿性啰音%心音低钝’ 大便常规!脂肪球 $ ^
FF%无红细胞及脓细胞’
@AC6实验室检测6采用免疫层析胶体金法检测轮
状病毒抗原"试剂盒由北京万泰生物药业股份有限
公司提供%严格按说明书进行操作%测试卡出现两条
红线为结果阳性%而只出现质控线为结果阴性#%并
做大便培养%检测肝肾功能&>-反应蛋白"采用金标
定量法检测%l#$ .4Hc为阳性#及心肌酶谱’ 肝功
能损害标准"使用 *:$;W全自动酶标仪检测# (:) !丙
氨酸氨基转移酶"=cW# l:$ qHc%天门冬氨酸氨基
转移酶"=]W# l:$ qHc’ 心肌损害标准()) !肌酸激
酶同工酶">‘\L# l:% qHc%心电图异常改变" ]W
段降低#’
B6结果
BA@6检测结果6:$ 例患儿大便轮状病毒抗原检测
均阳性’ 大便性状为水样或蛋花汤样便’ 大便常规
可见脂肪球%镜下未见红细胞&白细胞及脓细胞’ 大
便培养均无细菌生长%出现低钠血症 ) 例"#&C)D#%
高钾血症 & 例")C$D#%低钙血症 # 例"&C)D#$代
谢性酸中毒 #& 例"*$C$D#$并发上呼吸道感染 A
例"#AC)D#%支气管炎 ) 例 "#&C)D#%肺炎 & 例

")C$D#$>;@增高 #& 例 "*$C$D#$乳酸脱氢酶
"cYh#升高 ## 例"&AC)D#%肌酸激酶">‘#升高 ’
例"&&C)D#%>‘\L升高 : 例"#$D#$=cWl:$ qHc
者 " 例"&$C$D#$尿蛋白" F#& 例")C$D#$腹泻伴
烦躁不安 #: 例 " *)C$D#%伴精神萎靡者 * 例
"AC)D#$腹部平片提示肠淤张 #% 例":$C$D#’
BAB6治疗与转归6入院后给予利巴韦林"#$ .4H
X4%静脉滴注%# 次HG#抗病毒治疗’ 给予胃肠黏膜
保护制剂蒙脱石散"博福-益普生制药有限公司生
产%E# 岁%#H* 包$# *̂ 岁%#H& 包$ l* 岁%# 包%口
服%* 次HG#%双歧杆菌三联活菌片"内蒙古双奇药业
股份有限公司生产#和液体疗法"低渗性脱水给予
&H* 张液%等渗性脱水给予 #H& 张液%高渗性脱水给
予 #H* 张液%根据电解质的丢失量及时补充#等%及
时治疗合并症%:$ 例患儿均临床治愈出院’
C6讨论
CA@6轮状病毒感染性腹泻是婴幼儿时期好发于秋
冬季的肠道疾病%以腹泻和脱水为特征’ 由于病毒
侵犯肠黏膜上皮细胞%使绒毛顶端上皮脱落%绒毛变
短%脱落的上皮细胞被隐窝新产生的上皮取代%而新
生的上皮细胞不成熟%缺乏双糖酶%受损小肠黏膜回
吸收水分和电解质能力受损而形成腹泻$同时%双糖
酶的缺乏使食物中糖类消化不完全而积滞在肠腔

内%并被细菌分解成小分子的短链有机酸%使肠腔渗
透压增高%加重呕吐和腹泻(*) ’ 本资料结果显示%
:$ 例患儿大便均呈水样或蛋花样便%引起不同程度
的脱水%加之呕吐%部分患儿合并电解质紊乱和酸中
毒’ 因此%临床治疗上应控制双糖的摄入%保护肠黏
膜%补充水分及维持电解质平衡’
CAB6轮状病毒是双链 ;<=病毒%属于呼吸道肠道
孤儿病毒科%轮状病毒属可引起人和许多动物的急
性肠胃炎%由于轮状病毒本身的变异%导致毒力增
加%加上无特异性的抗病毒治疗药物%使得该病的发
病率及肠道外多器官损害者逐年增加(%%A) ’ 临床上
表现为心肌受损&心肌酶异常$肝功能异常$神经系
统受累$酸中毒&电解质紊乱$支气管炎&肺炎等’ 本
组资料显示%:$ 例患儿中有 " 例"&$D#出现电解质
紊乱%#& 例"*$D#有酸中毒%#: 例"*)D#有呼吸道
感染%均有不同程度的心肌损害和肝肾功能异常%表
明轮状病毒感染除引起肠道功能损伤外%可致肠道
外器官功能受损%引起不同程度的病理变化%临床应
早期干预以降低对机体的危害’
CAC6该病毒通过粪-口途径传播%也可通过水和食
物传播%因此%预防与治疗同等重要’ 维持良好的人
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体&食物及环境卫生%妥善处理食物%进食前及便后
洗手均是预防腹泻病的重要措施%对患儿的排泄物
应及时清理&清洁及消毒%杜绝病毒的传播’ 对哺乳
期的婴幼儿%注意母婴的交叉感染而致病程延
长(A%") ’ 因此%对哺乳期的患儿%仍建议提倡母乳喂
养’ 母乳中存在轮状病毒抗体&胰蛋白酶抑制剂&非
免疫球蛋白性病毒抑制剂(") %不易感染轮状病毒%
且母乳喂养儿肠道中存在着一定数量的细菌群%主
要是双歧杆菌%肠道正常菌群的存在能抑制轮状病
毒的感染’ <NTBSO4等(’)研究发现%母乳中含有的
一种脂肪小球膜表面亲脂性糖蛋白 1/83/G2NO0K%可
与轮状病毒交联%并竞争性抑制轮状病毒结合到宿
主小肠黏膜%对轮状病毒感染性腹泻可有预防和减
轻病情作用%1/83/G2NO0K还有调节免疫系统&改变免
疫细胞活性的作用(#$) %有利于轮状病毒腹泻的预防
和治疗’
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!!"摘要#!目的!探讨阿卡波糖联合优泌乐 &);治疗初诊 & 型糖尿病患者的临床疗效’ 方法!选择 "$
例初诊 & 型糖尿病患者随机分为治疗组"阿卡波糖联合优泌乐 &);#:$ 例%对照组"阿卡波糖联合磺脲类降糖
药#:$ 例%疗程 #& 周%分别检测治疗前后空腹血糖&餐后 & 2血糖&糖化血红蛋白&空腹>肽&餐后 & 2 >肽%观
察血糖达标时间&低血糖发生率%并进行比较’ 结果!与对照组比较%治疗组低血糖发生率较低"!E$C$)#%
糖化血红蛋白明显下降"!E$C$##%胰岛+细胞功能明显提高"!E$C$)#’ 结论!阿卡波糖联合优泌乐 &);
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