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三金片联合左氧氟沙星治疗急性肾盂肾炎疗效分析 

吕 梅 

天津医科大学  天津 

【摘要】目的 对三金片联合左氧氟沙星对急性肾盂肾炎治疗的效果进行详细分析。方法 为了促进当前急性

肾盂肾炎患者治疗效果的提升，研究就三金片联合左氧氟沙星药物的具体应用效果展开深入的探讨，将本院 80
例急性肾盂肾炎治疗患者作为研究对象进行分组，并在分组后分别实施不同的治疗措施，将两组患者治疗后得到

的不同治疗结果进行比对。结果 在对比后发现，观察组患者的治疗效果相比对照组明显更优质（P＜0.05）。结

论 三金片联合左氧氟沙星应用在急性肾盂肾炎患者的治疗期间可以有效的提升治疗效果，加速患者的恢复速度。 
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【Abstract】Objective: To analyze in detail the effect of Sanjin tablets combined with levofloxacin in the treatment 
of acute pyelonephritis. Methods: In order to promote the improvement of the treatment effect of patients with acute 
pyelonephritis, the research conducted an in-depth discussion on the specific application effect of Sanjin Tablets 
combined with levofloxacin. 80 cases of patients with acute pyelonephritis in our hospital were divided into groups as 
research objects, and the results were divided into groups. Afterwards, different treatment measures were implemented 
respectively, and the different treatment results obtained after treatment of the two groups of patients were compared. 
Results: After comparison, it was found that the treatment effect of the observation group was significantly better than 
that of the control group (P<0.05). Conclusion: The application of Sanjin tablets combined with levofloxacin can 
effectively improve the therapeutic effect and accelerate the recovery speed of patients with acute pyelonephritis during 
the treatment period. 
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引言 
随着人们生活方式的不断变化，急性肾盂肾炎疾

病已经成为了临床中常见的疾病类型，该疾病是由于

肾盂黏膜和肾实质出现急性感染所导致，严重影响到

了患者的身心健康，也导致患者的生活质量直线下降。

大肠埃希杆菌是导致患者出现感染的主要感染菌，一

旦患者患有急性肾盂肾炎就会出现寒战、恶心和腹痛

发热的症状，同时，还可能会伴随着脊肋区叩击痛或

压痛的同感，根据患者的不同体质会表现出不同的症

状，部分患者还会出现尿急、尿频和尿路刺激的症状，

因此需要对患者进行及时治疗，改善患者的症状，加

速患者的康复。而药物是对急性肾盂肾炎患者进行治

疗的主要药物，在治疗期间要合理用药，但是如果用

药不当就可能会影响到患者的病情，导致患者病情反

复发作，损伤到患者的肾功能。[1]因此本文就三金片联

合左氧氟沙星对肾盂肾炎疾病的治疗效果进行分析，

内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
2020 年 12 月至 2022 年 8 月分别是研究的开始和
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结束时间，将这一期间在本院进行治疗的 80 例急性肾

盂肾炎患者进行分组后比较其一般资料，并通过表 1
显示对比结果。本次研究所选对象均符合相关诊断标

准，且经过药敏实验发现对药物无过敏情况。研究不

包含存在严重肾功能损伤的患者以及哺乳期的患者。

所有患者及家属均对本次研究知情并自愿签署知情同

意书，研究经过本院医学伦理委员会审核并批准后进

行。 
1.1 方法 
两组患者在治疗期间均采取常规治疗措施，在治

疗期间，需要保证患者的水电解质失衡得到改善，然

后对患者的酸碱失衡进行治疗和纠正，确保患者可以

在治疗期间可以有充足的维生素供给，保证患者营养

的均衡。其次，在这一基础上为对照组患者增加左氧

氟沙星治疗措施，在 250mL 的氯化钠溶液中加入 0.2g
的左氧氟沙星，然后为患者进行治疗，治疗采用静脉

滴注的方式，每日治疗两次，持续治疗一周的时间，

观察治疗效果[2]。 
观察组则是在对照组基础上联合三金片药物进行

治疗，在治疗期间，左氧氟沙星药物的使用和对照组

一致，在使用左氧氟沙星的同时，为患者增加三金片

药物，三金片每日服用三次，每次三片，总治疗时间

和对照组相同。 
1.2 观察指标 
以两组患者的治疗有效率和各项症状消失时间对

比情况作为对比依据，患者经过治疗后，其肾功能完

全恢复，且尿常规结果显示患者的尿菌呈阴性视为显

效；患者经过治疗后，肾功能有所好转，且尿常规结

果显示尿菌呈阴性视为有效；经过治疗后患者的症状

并未有太大的变化，同时患者的尿常规显示其尿菌结

果呈阳性视为无效。 
1.3 计学处理 
统计学软件 SPSS 22.0 是本次进行数据处理的软

件，在进行分析处理后，分别采取±标准差和 n（%）

来表达计量和计数，并采用 t 和 χ2 进行数据的检验。

经过对比后，如组间数据差异较大则通过（P＜0.05）
进行表示。 

2 结果 
2.1 1 为两组患者一般资料对比情况。 
2.2 表 2 为两组患者治疗效果对比情况，观察组患

者和对照组患者的治疗有效率分别为 97.50%和

82.50%，观察组治疗效果明显高于对照组（P＜0.05）。 

表 1 两组患者一般资料对比情况（x±s，n,%） 

组别 例数 年龄跨度（岁） 平均年龄（岁） 
性别（例） 

女 男 

观察组 40 21~65 39.81±5.19 22（55.00） 18（45.00） 
对照组 40 22~64 39.46±5.58 23（57.50） 17（42.50） 
χ2/t 值  0.6256 0.5487 
P 值  ＞0.05 ＞0.05 

表 2 两组患者治疗效果对比情况（n,%） 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率 

观察组 40 29（72.50） 10（25.00） 1（2.50） 39（97.50） 
对照组 40 19（47.50） 14（35.00） 7（17.50） 33（82.50） 
χ2值     8.5245 
P 值     ＜0.05 

 
2.3 表 3 为两组患者各项症状消失时间对比情况。 

表 3 两组患者各项症状消失时间对比情况（x±s） 

组别 例数 全身症状 局部体征 尿路刺激症状 

观察组 40 9.64±3.22 6.47±2.49 2.13±1.02 
对照组 40 11.86±3.49 7.89±2.15 3.56±1.14 

t 值  7.5265 5.5284 3.9694 
P 值  ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

3 讨论 
在当前急性感染性疾病中，急性肾盂肾炎就是常

见的疾病类型，该疾病属于肾盂和肾的实质性急性感

染疾病，通常多发于女性群体中，严重影响到了患者

的生命健康和生活质量，寒战、高热以及恶心和头痛

等都是急性肾盂肾炎疾病的主要表现症状，且不同体

质的患者所表现的具体症状都是不同的，部分患者还
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会出现腰酸背痛和尿频尿急等症状[3]。针对急性肾盂肾

炎疾病，要及时进行诊断治疗，并采取有效的治疗措

施，如没有及时治疗就可能会导致该疾病不断进展，

并且反复发作，导致患者的生命安全受到威胁。在急

性肾盂肾炎疾病的临床治疗中，药物是主要的治疗方

法，在药物治疗期间，要选择合适的药物为患者进行

使用，如果在使用过程中所选择的药物不适合患者或

不合理，就可能会导致治疗效果不佳，甚至还可能会

损伤到患者的肾功能，导致患者肾功能不全，甚至出

现感染性休克等并发症，威胁到了患者的生命健康，

因此患者的预后受到影响[4]。大肠杆菌是导致患者发病

的主要致病病菌，所以在患者治疗期间就需要以抗生

素抗感染治疗为主，但是该疾病病程较长，在治疗期

间如果长期使用抗生素类药物就可能会导致患者出现

耐药性，从而影响到最终治疗效果，因此要为患者采

取更合适的治疗药物进行治疗。 
左氧氟沙星属于第三代喹诺酮药物，在使用期间，

可以顺着尿液进行排出，在用药期间，也不会损伤到

患者的机体和身体器官。有相关研究曾经对左氧氟沙

星药物的应用机制进行了分析，经过分析后发现，左

氧氟沙星药物的应用可以作用在患者的细菌 DNA 旋

转酶中，并有效的将其中 DNA 的合成和复制进行阻

止，避免细胞进行合成，有效的发挥药物的效果，达

到抗菌作用。在这一基础上联合三金片进行治疗效果

更加显著，三金片属于中成药物，该药物分别包含了

金樱根、羊开口和金沙藤等，在急性肾盂肾炎患者的

治疗过程中有着比较广泛的应用，同时也应用于膀胱

炎和尿路感染等疾病的治疗过程中。金樱根是三金片

中的主要成分，在用药时，可以有效的改善患者的症

状，达到固精涩肠和止血敛疮的作用，同时三金片中

的羊开口还可以达到理气疏肝和利水通淋的治疗效

果，将几味药物结合应用在急性肾盂肾炎疾病患者的

治疗过程中，可以将治疗效果显著提升，有效的达到

清热解毒和益肾的治疗效果。在本次研究中，比较了

单独使用左氧氟沙星药物的治疗效果和联合三金片药

物的治疗效果，经过对比发现，观察组患者和对照组

患者的治疗有效率分别为 97.50%和 82.50%，两组患者

的治疗有效率存在较大差异（P＜0.05）。由此可以看

出，为急性肾盂肾炎患者治疗过程中联合三金片对患

者进行治疗的治疗效果明显高于应用单纯左氧氟沙星

药物进行治疗的效果。会出现这一结果的主要因素是

由于三金片中的成分可以提升抗生素的血药浓度，从

而将患者的症状进行改善，并提升患者的免疫力。在

本次研究中还比较了两组患者的症状消失时间，经过

对比发现，观察组患者的全身症状、局部体征、尿路

刺激症状等消失时间更快（P＜0.05），由此可见，使

用三金片联合急性肾盂肾炎药物进行治疗后患者的康

复速度更快。 
综上所述，在急性肾俞肾炎患者治疗期间采取三

金片联合急性肾盂肾炎药物进行治疗可以有效的提升

患者的治疗效果，保证患者更快的康复，对患者的治

疗有显著应用价值。 
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