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替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治疗慢性盆腔炎的效果分析

韩晓霞
宁夏回族自治区固原市彭阳县妇幼保健院�宁夏�固原�756500

摘�要：目的：探究替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治疗慢性盆腔炎的效果。方法：选取于2021年1月-2023年1月本
院收治的150例慢性盆腔炎患者，随机分为观察组（替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治疗）、对照组（替硝唑治疗）各75
人。结果：观察组治疗效果高，且生活质量、炎性反应改善明显（P < 0.05）。结论：替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治
疗慢性盆腔炎的效果能够获得更为理想的效果。
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引言

慢性盆腔炎主要由病原体感染导致，病情迁延不

愈，容易反复发作，对患者的生活质量产生负面影响。

目前，抗生素是治疗慢性盆腔炎的常用方法，但耐药性

问题日益突出[1]。因此，探讨有效、安全的治疗方案具有

重要意义。替硝唑是一种硝基咪唑类抗生素，具有较强

的抗厌氧菌作用；盐酸左氧氟沙星是一种喹诺酮类抗生

素，对多种细菌具有抗菌活性[2]。近年来，有研究报道

了替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治疗慢性盆腔炎的临床效

果，但研究结果尚不一致[3]。本研究旨在系统评价替硝唑

联合盐酸左氧氟沙星治疗慢性盆腔炎的临床效果。

1��资料与方法

1.1  一般资料
选取于2 0 2 1年 1月 - 2 0 2 3年 1月本院收治的 1 5 0

例慢性盆腔炎患者，随机分为观察组 7 5例，平均
年龄（ 4 7 . 2 6 ± 5 . 1 3）岁；对照组 7 5例，平均年龄
（46.87±4.19）岁。一般资料无差异，P > 0.05。纳入标
准：诊断标准：符合慢性盆腔炎的临床症状和体征，如

下腹疼痛、排尿不适等，并经过医生确诊。排除标准：

（1）严重肝脏或肾脏功能损害；（2）存在其他严重疾
病，如心脏病、癌症等。

1.2  方法
替硝唑治疗对照组：0.8g静滴，一天1次，持续用药7

天。此外，还给予观察组盐酸左氧氟沙星治疗：在250ml

浓度为5%的葡萄糖注射液中加入0.3g药物，静滴，一天1
次，持续用药7天。

1.3  观察指标
（1）治疗效果，显效：患者临床症状明显缓解或消

失，体征改善，伴或无相关实验室指标的改善，达到了

预期的治疗效果。有效：患者临床症状有轻度缓解，体

征改善，但尚未完全消失，伴或无相关实验室指标的改

善，疾病得到了一定程度的控制。无效：患者临床症状

无明显改善或进一步加重，体征无改善或恶化，伴或无

相关实验室指标的改善，未达到预期的治疗效果；（2）
SF-36量表评价生活质量；（3）炎性细胞水平。

1.4  统计学分析
SPSS23.0处理数据，（ ）与（%）表示计量与计

数资料，分别行t与χ2检验，P < 0.05，差异有统计学意义。
2��结果

2.1  治疗效果：观察组高于对照组（P < 0.05），
见表1。

表1��治疗效果[n(%)]
分组 n 显效 有效 无效 总有效率

观察组 75 39 34 2 73（97.33）
对照组 75 31 30 14 61（81.3）
χ2 8.479
P < 0.05

2.2  生活质量：观察组升高明显（P < 0.05），见表2。

表2��生活质量（ ，分）

分组 n
社会功能 躯体功能 认知功能 角色功能

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

观察组 75 70.31±3.21 91.20±4.55 72.30±2.69 90.69±4.15 72.18±1.62 91.28±4.29 73.64±2.10 89.25±5.62
对照组 75 70.28±2.96 80.32±3.62 72.10±2.15 79.62±3.67 72.24±2.02 80.74±3.69 74.03±2.13 80.05±3.48

t 1.251 9.584 1.036 9.352 1.033 8.621 1.231 10.251
P > 0.05 < 0.05 > 0.05 < 0.05 > 0.05 < 0.05 > 0.05 < 0.05
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3��讨论

慢性盆腔炎是一种常见的妇科疾病，主要指盆腔内

女性生殖器官（包括子宫、卵巢、输卵管等）的长期或

反复的感染和炎症反应。慢性盆腔炎的致病因素比较复

杂，主要包括：（1）细菌感染：细菌是引起慢性盆腔
炎最常见的致病因素之一，主要包括革兰阴性菌、革兰

阳性菌等[4]。常见的细菌包括淋球菌、沙眼衣原体、支

原体、大肠杆菌、链球菌、金黄色葡萄球菌、真菌等。

（2）免疫功能下降：免疫力低下的人群更易受到感染，
并且感染后很容易演变为慢性盆腔炎。如孕妇、营养不

良患者、糖尿病患者、HIV感染者等[5]。（3）不良卫生
习惯：不良的生活习惯也会增加患慢性盆腔炎的风险。

如过度清洗、使用有害化学品清洗生殖器、使用公共卫

生间等。（4）性传播：性传播是一种常见的慢性盆腔炎
致病因素。如性伴侣不洁、频繁更换性伴侣等[6]。（5）
生理因素：女性生殖系统的生理特点也会促使慢性盆腔

炎：如月经期间可以增加内膜受到细菌感染的风险。慢

性盆腔炎的症状表现多样，包括下腹部疼痛、不规则月

经、白带异常增多、性交疼痛、尿频尿急以及盆腔不适

感等。慢性盆腔炎如果不及时治疗，会带来严重的危

害，例如：慢性盆腔炎可以引起下腹部、盆腔以及性交

时的疼痛和不适感。这些症状可能会影响生活质量，造

成身体和心理的不适；慢性盆腔炎的长期存在可能导致

盆腔器官的损伤和功能障碍。它可以引起输卵管阻塞、

盆腔粘连、子宫内膜异位症等，并增加不孕风险；慢性

盆腔炎可引起输卵管炎，导致输卵管粘连或狭窄，影响

受精卵顺利通过输卵管到达子宫。这会减少受孕机会，

增加不孕的风险；慢性盆腔炎在怀孕期间未得到控制，

在分娩过程中可能会增加早产、羊膜早破、胎盘早剥等

并发症的风险；未经治疗的慢性盆腔炎可能导致慢性盆

腔疼痛综合征，这是一种持续存在的盆腔疼痛症状，对

生活质量和工作能力产生明显影响。当前，治疗慢性盆

腔炎的方法包括使用抗生素和其他辅助治疗措施。常用

的抗生素包括替硝唑、盐酸左氧氟沙星等[7]。

替硝唑是一种抗菌药物，属于硝基咪唑类药物。它

的药理作用主要是通过抑制细菌的核酸合成，从而干扰

细菌的生长和繁殖。具体来说，替硝唑与细菌的核酸代

谢过程中所必需的酶结合，阻止了核酸链的延伸，导致

细菌DNA的合成受到干扰，从而杀死细菌。并且，替硝
唑对多种厌氧菌具有抗菌活性，尤其是拟杆菌属、普雷

沃菌属、梭菌属和消化链球菌等。这些细菌感染包括牙

周炎、牙龈炎、牙髓炎、根尖周炎等口腔感染，以及肠

道和妇科感染。替硝唑胶囊、片剂和注射剂型广泛用于

临床实践[8]。盐酸左氧氟沙星属于喹诺酮类药物。它的

药理作用主要是通过抑制细菌DNA旋转酶和拓扑异构酶
IV的活性，从而干扰细菌DNA的复制和修复，导致细菌
死亡。盐酸左氧氟沙星对多种细菌具有抗菌活性，尤其

是革兰氏阴性菌，如大肠杆菌、肺炎克雷伯菌、铜绿假

单胞菌等。这些细菌感染包括尿路感染、肺部感染、胃

肠道感染、皮肤软组织感染等。盐酸左氧氟沙星胶囊、

片剂和注射剂型广泛用于临床实践。研究发现，在慢性

盆腔炎治疗中联合应用替硝唑和盐酸左氧氟沙星的效果

较为理想。本文通过探究替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治

疗慢性盆腔炎的效果，结果显示，观察组治疗效果高，

且生活质量、炎性反应改善明显（P < 0.05）。原因为：
替硝唑和盐酸左氧氟沙星都具有良好的抗菌作用，能够

有效杀灭引起盆腔炎的致病菌，包括革兰阴性菌、革兰

阳性菌以及一些原虫。盆腔炎主要表现为盆腔腔隙组织

的炎症反应，替硝唑和盐酸左氧氟沙星可以减轻炎症反

应，缓解盆腔炎患者的疼痛和不适感。此外，替硝唑和

盐酸左氧氟沙星可以同时对多种病原微生物进行治疗，

提高治疗的成功率。

给予患者有效治疗的同时，强化对疾病的预防也尤

为重要：（1）维持良好的个人卫生：使用温水和无刺
激性的清洁剂轻轻清洗外阴区域，避免使用香皂或带有

刺激性成分的清洁剂。注意清洗时要从前往后方向，以

避免将肠道细菌带到阴道区域。在月经期间及时更换卫

生巾，避免长时间滞留血液。选择透气性好、吸收能力

强的优质卫生巾，并注意勤换。不要过度清洗阴道，因

为过度清洗可能会破坏阴道内正常的酸碱平衡和有益菌

2.3  炎性细胞因子水平：观察组降低明显（P < 0.05）， 见表3。

表3��炎性细胞因子水平（ ）

组别 n
白细胞介素-6（pg/mL） 肿瘤坏死因子（ng/L） C反应蛋白（mg/L）
治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

观察组 75 77.28±2.48 50.33±2.25 120.57±4.22 95.28±3.02 5.27±1.22 3.39±0.37
对照组 75 77.69±2.68 62.69±3.02 120.78±4.41 111.04±3.47 5.31±1.20 4.37±0.59

t 5.002 16.285 3.625 13.054 4.251 18.547
p > 0.05 < 0.05 > 0.05 < 0.05 > 0.05 < 0.05
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群。避免使用阴道冲洗剂、消毒液等对阴道环境有干扰

的产品。外阴区域每天清洗一次足够，频繁清洗可能去

除阴部自身的保护层，使得病原菌易于侵入。保持外阴

区域干燥，湿度会增加细菌滋生的风险。可以选择吸湿

透气性好的内裤和适当的穿着材质。避免与患有盆腔感

染的人共用毛巾、内衣等个人物品，以减少感染和交叉

感染的风险。（2）避免过度使用抗菌药物：不要滥用抗
生素，特别是未经医生指导或长时间使用。过度使用抗

生素可能破坏体内正常菌群，增加感染和炎症的风险。

如果医生确实建议使用抗生素治疗感染，应严格按照医

嘱使用，量和时长需严格控制，不要自行增减剂量或延

长用药时间。不要将自己使用过的药物分享给他人，也

不要随意使用别人的药物，特别是抗生素类药物。这样

容易产生抗药性，增加感染复发的风险。（3）使用安
全的避孕方法：正确使用安全可靠的避孕方法，如避孕

套等，减少性传播感染的风险。在使用口服避孕药或其

他避孕方法时，要咨询医生的建议并按照医嘱使用。同

时，定期复诊以确保避孕方法的有效性和安全性。（4）
定期体检：定期妇科检查是预防慢性盆腔炎的重要措施

之一。妇科医生会进行子宫颈抹片、阴道镜检查等，发

现和治疗潜在的感染和其他妇科问题。（5）保持免疫健
康：饮食对于免疫系统的健康至关重要。摄入足够的蛋

白质、脂肪、碳水化合物、维生素和矿物质，有助于维

持强大的免疫系统。定期进行适度的运动，如散步、瑜

伽、游泳等，有助于增强体质，提高免疫力。保证每晚

7-8小时的高质量睡眠，有助于免疫系统的正常运作。长
期压力可能导致免疫系统功能下降。尝试进行冥想、瑜

伽、深呼吸等放松技巧，以降低压力水平。吸烟和过量

饮酒会削弱免疫功能，增加感染风险。戒烟限酒有助于

维护免疫健康。注意个人卫生，尤其是生殖器卫生，有

助于降低盆腔炎的发生率。此外，按照医生的建议接种

疫苗，特别是针对可导致感染的疾病的疫苗，如宫颈癌

疫苗。

结束语：综上所述，替硝唑联合盐酸左氧氟沙星治

疗慢性盆腔炎的效果高，能够有效改善生活质量，减轻

炎性反应。
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