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宫颈糜烂在生育期的女性中十分常见，其为宫颈癌的重要

诱发因素，对女性健康以及生活质量造成严重不良影响[1~2]。
宫颈糜烂的临床治疗方法多种多样，比如药物治疗、物理治疗
以及手术治疗等，总体上以局部用药治疗为主。永嘉县妇幼保
健院研究了单纯型宫颈糜烂患者应用保妇康凝胶与诺氟沙星联

合用药治疗的效果及不良反应，现报道如下。
1 临床资料
1.1 诊断标准 阴道分泌物明显增多，部分或完全阴道部鳞
状上皮被柱状上皮取代，肉眼或阴道镜下可见颗粒状红色区

域。根据糜烂面积分为：轻度：糜烂面积占整个宫颈面积的
1/3 以内；中度：糜烂面积占整个宫颈面积的 1/3～2/3；重
度：糜烂面积占整个宫颈面积的 2/3 以上。
1.2 纳入标准 符合宫颈糜烂相关诊断标准，且经阴道镜拍
照检查、活体组织检查或 CT 扫描检查确诊的患者。在患者知
情同意后进行。
1.3 排除标准 宫颈糜烂重度患者；合并有阴道假丝酵母菌
病、细菌性阴道病或者滴虫阴道炎的患者；宫颈癌或者子宫颈
上皮不典型增生(C IN )患者；处于妊娠期或者哺乳期的患者；

合并其他系统严重疾病的患者。
1.4 一般资料 选择 2013 年 6 月—2014 年 6 月永嘉县妇幼
保健院接诊的 78 例单纯型宫颈糜烂患者进行研究，按就诊顺

序将其随机分为观察组和对照组。观察组 40 例，年龄 19～45

岁，平均(33.3±9.3)岁；平均病程(2.3±0.9)月；有明显异味
21例，无明显异味 19 例。对照组 38 例，年龄 21～46 岁，
平均(32.4±9.9)岁；平均病程(2.2±0.8)月；有明显异味 20
例，无明显异味 18 例。2 组年龄、病程及病情等一般资料比
较，差异均无统计学意义(P＞0.05)，具有可比性。
2 治疗方法
2.1 对照组 在月经干净以后的 3～7 天进行治疗。体位取膀
胱截石位，先由护理人员用专用阴道冲洗器装入稀释 25 倍的

碘伏对阴道进行冲洗，然后于窥阴器下，由护理人员取棉球蘸

0.5% 碘伏对宫颈实施消毒(清理干净残余药物以及分泌物)。将
诺氟沙星胶囊(厦门金日制药有限公司)的药粉置于宫颈处，为

避免药物在溶化以后流出阴道，需要取适量的棉球置入阴道中

部以阻止药物流出。换药频率为每天 1次，连续 10 天，1疗
程为 1个月经周期，治疗需持续 3 疗程。
2.2 观察组 在月经干净以后的 3～7 天进行治疗。体位为膀
胱截石位，先由护理人员采用专用阴道冲洗器装入稀释 25 倍

的碘伏对阴道进行冲洗，然后于窥阴器下，由护理人员取棉球

蘸 0.5% 碘伏对患者的宫颈实施消毒(清理干净残余药物以及分

泌物)。先用诺氟沙星胶囊(厦门金日制药有限公司)的药粉置于
宫颈处，再将保妇康凝胶(武汉中联集团四药药业有限公司，

主要成分为：莪术油、冰片等)置入患者的宫颈近端。治疗频
率、周期、时间均与对照组一致。
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［ 摘要］ 目的： 观察应用保妇康凝胶与诺氟沙星联合用药治疗单纯型宫颈糜烂患者的效果。 方法： 选择 78 例单纯型宫颈糜烂
患者进行研究， 随机分为观察组和对照组。 对照组 38 例给予诺氟沙星胶囊治疗。 观察组 40 例给予保妇康凝胶与诺氟沙星胶囊治
疗。 比较 2 组的临床疗效、 不良反应情况， 以及 50%患者阴道异味消除、 无分泌物流出与宫颈黏膜颜色恢复正常的治疗次数。 结
果： 观察组与对照组的总有效率分别为 95.00%与 78.95%， 2 组比较， 差异有统计学意义 （ P < 0.05） 。 观察组与对照组的不良反应

发生率分别为 10.00%与 18.42%， 2 组比较， 差异无统计学意义 （ P ＞ 0.05） 。 观察组 50%患者临床症状消失时的治疗次数均少于对
照组， 2 组比较， 差异有统计学意义 （ P < 0.01） 。 结论： 应用保妇康凝胶与诺氟沙星联合用药治疗单纯型宫颈糜烂临床疗效良好，

且不增加不良反应发生率， 值得临床推广。
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3 观察指标与统计学方法
3.1 观察指标 比较 2 组的临床疗效、不良反应情况，以及
50% 患者阴道异味消除、无分泌物流出与宫颈黏膜颜色恢复
正常的治疗次数。
3.2 统计学方法 选择 SPSS18.0 软件对数据进行统计。计
量资料以(x±s)表示，采用 t检验；计数资料采用 χ2 检验。
4 疗效标准与治疗结果
4.1 疗效标准[3] 治愈：宫颈的颜色恢复正常，其表面光滑且
无异常的分泌物，阴道内无分泌物流出；有效：宫颈表面仍有

充血，但是充血的程度明显减轻，阴道的分泌物已明显减少或

者消失，宫颈糜烂的面积明显缩小；无效：宫颈糜烂无任何改

善或者改善很小或者甚至加重。
4.2 2 组临床疗效比较 见表 1。观察组与对照组的总有效率
分别为 95.00% 与 78.95% ，2 组比较，差异有统计学意义(P <
0.05)。

表 1 2 组临床疗效比较 例(%)

4.3 2 组不良反应情况比较 见表 2。观察组与对照组的不良
反应发生率分别为 10.00% 与 18.42% ，2 组比较，差异无统

计学意义(P＞0.05)。

表 2 2 组不良反应情况比较 例(%)

4.4 2 组 50%患者临床症状消失时的治疗次数比较 见表 3。
观察组 50% 患者临床症状消失时的治疗次数均少于对照组，2

组比较，差异有统计学意义(P < 0.01)。

表 3 2 组 50%患者临床症状消失时的治疗次数比较(x±s) 次

5 讨论
保妇康凝胶具有行气破瘀、祛腐生肌、止血止痛的作用，

在近年来应用越来越广泛，主要成分是莪术油、冰片，莪术油
是中药莪术的提取物，其内含莪术油、莪术醇、莪术酮以及莪
术双酮等多种成分，行气消积，有消炎止血、收敛、抗病毒的
作用，治疗宫颈癌不仅能直接杀死癌细胞，而且有主动免疫保

护作用[4]。冰片止痛消肿，有抑制细菌的作用。保妇康凝胶可
以对已经整合于宿主细胞的染色体上表达的人乳头瘤病毒

(H PV )基因片段的转录、翻译起到抑制作用，所以能够抑制肿
瘤细胞的增殖。保妇康凝胶可以从根本上彻底根除 H PV 对子
宫颈的移行带上皮细胞的长期刺激作用，既可以有效地阻止患

者宫颈糜烂继续恶化，又可以生肌止痛、行气破瘀，对于宫颈
糜烂治疗效果良好。
本研究观察了单纯型宫颈糜烂患者应用保妇康凝胶与诺氟

沙星联合用药治疗的效果及不良反应，研究结果显示，保妇康

凝胶与诺氟沙星联合治疗的总有效率高达 95.00% ，显著高于

对照组的总有效率 78.95% ，提示保妇康凝胶与诺氟沙星联合

治疗的临床效果优于单纯诺氟沙星治疗。
宫颈糜烂的不良反应通常为阴道流血、外阴红肿以及阴道
烧灼感等。本研究结果显示，采用保妇康凝胶与诺氟沙星联合
治疗的患者不良反应发生率为 10.00% ，单独采用诺氟沙星治

疗后的宫颈糜烂患者不良反应发生率为 18.42% ，总体而言，

2 组不良反应发生率无统计学差异，提示保妇康凝胶与诺氟沙

星联合治疗不会增加不良反应的发生率。同时，观察组 50%
患者阴道异味消除、无分泌物流出与宫颈黏膜颜色恢复正常的
治疗次数均少于对照组。
综上所述，应用保妇康凝胶与诺氟沙星联合用药治疗单纯

型宫颈糜烂临床疗效良好，且不增加不良反应发生率，值得临

床推广。
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组 别

观察组

对照组

χ2值
P 值

n
40

38

治愈

31(77.50)

16(47.06)

10.194 3

0.001 4

有效

7(17.50)

14(36.84)

3.705 5

0.054 2

无效

2(5.00)

8(21.05)

4.492 8

0.034 0

总有效

38(95.00)

30(78.95)

4.492 8

0.034 0

组 别

观察组

对照组

χ2值
P 值

n
40

38

阴道流血

0

2(5.26)

2.160 7

0.141 6

外阴红肿

2(5.00)

1(2.63)

0.295 6

0.5867

阴道烧灼感

2(5.00)

3(7.89)

0.272 2

0.601 9

其他

0

1(2.63)

1.0663

0.301 8

合计

4(10.00)

7(18.42)

1.140 8

0.285 5

组 别

观察组

对照组

t 值
P

n
40

38

阴道异味消除、 无分泌物流出

5.7±2.1
8.7±3.2
4.992 0

<0.000 1

宫颈黏膜颜色恢复正常

17.7±3.9
25.4±6.6
6.688 7

<0.000 1
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