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小儿复方氨基酸注射液治疗小儿腹泻的疗效观察
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【摘 要】目的：分析小儿复方氨基酸注射液治疗小儿腹泻的疗效。方法抽取 2019 年 1 月至 2019 年 12 月在本院就诊的 106

例小儿腹泻患儿，双盲法划入研究组与参照组（n=53）。参照组常规治疗，研究组在此基础上使用小儿复方氨基酸注射液治疗，

比较患儿的症状恢复时间及治疗有效率。结果：研究组患儿的症状改善率是 98.11%，参照组患儿的症状改善率是 84.91%，差距

对比有统计学意义（p ＜ 0.05）。研究组患儿的止泻时间、退热时间及住院时间均相对较短，与参照组时间指标比较有统计学意

义（p＜ 0.05）。结论：小儿复方氨基酸注射液治疗小儿腹泻的效果较好，可有效改善患儿的临床症状，促进其症状的快速恢复。
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小儿腹泻为常见的儿科消化道疾病，多见于 6 个月 -2 岁的

儿童中 [1]。小儿腹泻的病情变化速度较快，易于出现脱水、电

解质紊乱等症状，严重影响着患儿的身体健康 [2]。当前临床多

使用思密达等药物治疗，但是患儿症状恢复的效果依然不够理

想。为了深入研究小儿复方氨基酸注射液的应用效果，文章抽

取 2019 年 1 月至 2019 年 12 月在本院就诊的 106 例小儿腹泻

患儿，根据临床研究的结果讨论，内容整理如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

抽取 2019 年 1 月至 2019 年 12 月在本院就诊的 106 例小儿

腹泻患儿，双盲法划入研究组与参照组（n=53）。参照组男女

占比是 30:23，年龄范围 6个月 -24个月，均龄（0.84±0.31）

个月。病程 7-15d，均长（9.54±1.02）d。研究组男女占比是

30:23，年龄范围 6个月 -23 个月，均龄（0.74±0.34）个月。

病程 7-14d，均长（9.67±0.94）d。两组基线数据对比无显著

差距，可以纳入两组观察比较（p＞ 0.05）。

1.2 方法

参照组常规治疗，思密达口服治疗，低于1岁的患儿1袋/d；

1-2 岁的患儿 2-3 袋 /d，分为 3 次口服治疗。利巴韦林静脉滴

注治疗，10-15ml/kg，1 次 /d，持续治疗 5d。研究组在此基础

上使用小儿复方氨基酸注射液治疗，静脉滴注 20-35ml/kg，1

次 /d，持续治疗 5d。

1.3 评价标准

比较患儿的症状恢复时间及治疗有效率。显效表示患儿治

疗 3d 后症状消失，实验室检查结果正常；好转表示患儿治疗

3d 后症状改善，实验室检查结果好转；无效则患儿症状未见改

善或者加重（症状恢复率 =显效率 +好转率）[3]。

1.4 统计学处理

SSPS20.0 为数据整理工具，t 检验计量性数据，计数材料

x2 计算，p＜ 0.05 有统计学意义。

2 结果

2.1 研究组与参照组患儿的症状改善率比较

研究组患儿的症状改善率是 98.11%，参照组患儿的症状改

善率是 84.91%，差距对比有统计学意义（p＜ 0.05）。详见表 1

表 1 研究组与参照组患儿的症状改善率比较

组别           显效（n）   好转（n）    无效（n）     症状改善率（%）

研究组（n=53）  37         15	  1 	      98.11

参照组（n=53）  18         27	  8	      84.91

 x2	        -	         -	           -	       7.02

 p	        -          -           -	       0.000

2.2 研究组与参照组患儿的恢复时间对比

研究组患儿的止泻时间、退热时间及住院时间均相对较短，

与参照组时间指标比较有统计学意义（p＜ 0.05）。详见表 2

表 2 实验组与常规组新生儿的临床指标对比

组别	       止泻时间（h）     退热时间（h）	     住院时间（d）

研究组（n=53） 36.57±11.22	      17.31±2.59	       4.11±0.74

参照组（n=53） 55.34±12.84	      24.58±2.91	       6.22±1.56

 t	       9.47	      8.33                 7.05

 p	       0.000	      0.000                0.000

3 讨论

小儿腹泻多因为多种原因造成，比如免疫缺陷、食物过敏、

药物因素等等 [4]。小儿复方氨基酸注射液中包含19种氨基酸，

其渗透压能够达到血浆渗透压的两倍，且存在葡萄糖，能够对

患儿肠液分泌产生控制作用，促进患儿身体中蛋白质的生成，

保持其营养与能量需求，提高患儿自身的免疫能力。

复方氨基酸能够为腹泻的患儿提供营养，避免其营养不良

及腹泻的症状恶性循环，对其受损黏膜的修复液能够产生积极

影响。在小儿腹泻期间，进食相对较少，但是身体需要更多的

营养。在使用思密达控制患儿腹泻症状的同时，联合使用小儿

复方氨基酸注射液能够提供营养支持，增强患儿免疫能力。

本次临床探究的结果显示，研究组患儿的症状改善率是

98.11%，参照组患儿的症状改善率是 84.91%，且研究组患儿的

止泻时间、退热时间及住院时间均相对较短，与参照组时间指

标比较的结果也证实了联合应用复方氨基酸注射液的效果，对

患儿症状的快速恢复有益。

综合上述内容，小儿复方氨基酸注射液治疗小儿腹泻的效

果较好，可有效改善患儿的临床症状，促进其症状的快速恢复，

适合于临床使用。
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