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[摘要] 目的 比较观察两种维持方法治疗复发性外阴阴道假丝酵母菌病(RVVC)的疗效，寻找一种疗 

程短 、疗效确切的维持治疗 RVVC的治疗方案。方法 将 112例 RVVC患者随机分为观察组和对照组各 56 

例 ，观察组在维持治疗期间，单纯给予维生素 C片阴道上药治疗 ，疗程3个月；对照组常规内服氟康唑、阴道放 

置克霉唑栓，疗程6个月。比较两组患者的临床疗效 、药物不良反应及复发率。结果 观察组和对照组总有 

效率分别为 96．4％和 98．2％，两组疗 效比较差异无统计学意义 (P>0．05)；观察组 出现 阴道胀痛 5例 

(8．9％)，对照组 13例(23．2％)分别出现恶心、呕吐及阴道灼热感，两组药物不良反应发生率 比较差异有统 

计学意义(P<0．05)；观察组1年复发2例(3．6％)，对照组复发3例(5．4％)，两组复发率比较差异无统计学 

意义(P>0．05)。结论 采用维生素 c片阴道上药维持治疗RVVC，具有疗程短、疗效确切、减少口服药物的 

不良反应、减轻患者经济负担、患者易接受等优点，值得临床推广应用。 
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Effects of two kinds of maintenane therapy on treating recurrent vulvovaginal candidiasis L／Bao-zhen，FAN 

Xiao—ling，DENG Chun—rong，et a1．Department of Obstetrics and Ccynecology，the Sixth People s Hospital of Nanning 

City，Guangxi 530003，China 

[Abstract] Objective To observe the therapeutic effects of two kinds of maintenance therapy on treating re— 

current vulvovaginal candidiasis(RVVC)and to find a maintenance therapie method with shorter course of treatment 

and better curative effect．Methods One hundred and twelve patients with RVVC were randomly divided into the ob- 

servation group(n=56)and the control group(n=56)．The observation group was simply given vitamin C tablets in 

vagina during maintenance therapy for three months：The control group was treated with oral fluconazol and vaginal 

suppository of clotrimazole for six months．The clinical efficacy，adverse reactions and recurrence rate were compared 

between the two groups．Results The total effective rates were 96．4％ and 98．2％ in the observation group and the 

control group respectively(P>0．05)；Vaginal pain occured in five patients in the observation group(8．9％)，while 

more adverse reactions including nausea，vomiting and vaginal burning sensation occur in thirteen patients in the con— 

trol group(23．2％)，with a significant difference in adverse reaction rate between the two groups(P<0．05)．The 

disease reoccurred in two cases(3．6％)in the observation group one year after the treatment，while three cases 

(5．4％)in the control group，without a significant difference between the two groups(P>0．05)．Conclusion Ex· 

ternal use of vitam in C tablets in vagina has some advantages of a shorter course，satisfactory curative effect and less 

drng adverse reactions for the treatment of RVVC． 

[Key words] Recurrent vulvovaginal candidiasis； Vitamin C； Fluconazol； Vaginal medication 

外阴阴道假丝酵母菌病(vulvovaginal candidia— 

sis，VVC)已成为仅次于细菌性阴道病的最常见的 

阴道感染，70％ ～75％ 的妇女一生至少感染一次 

VVC，40％ 一45％的女性经历过 VVC复发⋯。一年 

内有症状性 VVC发作 4次或以上称为复发性外阴 

阴道假丝酵母菌病(recula'ent vulvovaginal candidia． 

sis，RVVC)⋯。RVVC的治疗方案包括强化治疗和 

维持治疗，维持治疗时间常规为 6个月。为了探讨 
一 种疗效确切且可缩短治疗时间的治疗方法，201 1— 

01～2014 12我们对 56例 RVVC患者采用维生素 C 

片阴道上药维持治疗 3个月，取得满意疗效，现报告 

如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 选取我院妇产科门诊及住院病例 

112例，人选标准：(1)符合文献⋯RVVC诊断标准， 

患者均有外阴瘙痒、白带增多、阴道灼痛等症状； 

(2)育龄期妇女，有性生活史；(3)非妊娠期、哺乳期 

妇女；(4)无性病、糖尿病及长期使用免疫抑制剂 

者；(5)肝肾功能正常；(6)经强化治疗(氟康唑150 

mg，顿服，3 d后重复 1次；克霉唑栓 150 mg，阴道上 

药每晚一次，连用 14 d)后真菌学检测转阴；(7)无 

维生素 C过敏史；(8)患者及家属知情同意。按随 

机数字表法将患者分为观察组和对照组各56例，观 

察组年龄26～46(32．5±3．5)岁；病程2～6(3．5± 

1．5)个月。对照组年龄 25—45(32．0±4．0)岁；病 

程 1～5(3．3±1．2)个月。两组患者年龄、病情、病 

程方面比较差异无统计学意义(P>0．05)，具有可 

比性。 

1．2 方法 观察组：将维生素 C片(南宁百会药业 

生产，批号 H45020645)200 mg阴道上药，每个月上 

药 14 d，连续治疗 3个月。对照组：口服氟康唑(南 

昌红谊药业，国药准字号 H20066939)150 mg，每周 

1次，连服6个月；克霉唑栓(武汉中联集团生产，批 

号H42021869)150 mg晚上阴道上药，每周1次，连 

用6个月。疗程结束，评定疗效。 

1．3 观察指标 (1)临床疗效。两组疗效参照文 

献 标准进行评定。①痊愈：全部症状和体征完全 

消失，阴道分泌物检查假丝酵母菌阴性。②显效：大 

部分症状和体征消失，阴道分泌物检查假丝酵母菌 

阴性。③有效：部分症状和体征消失，阴道分泌物检 

查假丝酵母菌阳性。④无效：症状和体征无好转或 

加重，阴道分泌物检查假丝酵母菌阳性。两组疗程 

结束均随访1年。痊愈 +显效 +有效为总有效。(2) 

药物不良反应。(3)复发率。 

1。4 统计学方法 应用 SPSS15．0统计软件进行数 

据处理，计量资料以均数 ±标准( ± )表示，组间比 

较采用 t检验，计数资料组问比较采用 检验，等级 

资料组间比较采用秩和检验，P<0．05为差异有统 

计学意义。 

2 结果 

2．1 两组疗效比较 观察组和对照组总有效率分 

别为96．4％和98．2％，两组比较差异无统计学意义 

(P>0．05)。见表 1。 
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表1 两组疗效比较[n(％)] 

2．2 两组药物不良反应 比较 观察组出现阴道胀 

痛5例，药物不 良反应发生率为 8．9％。对照组出 

现恶心、呕吐5例，阴道灼热感 8例，药物不良反应 

发生率为 23．2％。两组药物不良反应发生率比较 

差异有统计学意义( =4．236，P=0．039)。 

2．3 两组复发率比较 观察组复发 2例，复发率为 

3．6％，对照组复发 3例，复发率为5．4％，两组复发 

率比较差异无统计学意义(x =0．209，P=0．647)。 

3 讨论 

3．1 VVC是由假丝酵母菌引起的一种常见外阴阴 

道炎。假丝酵母菌呈卵圆形，有芽生孢子及细胞发 

芽伸长而形成假菌丝，80％ ～90％病原体为白色假 

丝酵母菌，10％ ～20％为光滑假丝酵母菌、近平滑假 

丝酵母菌、热带假丝酵母菌等 。假丝酵母菌系阴 

道内常驻菌种，也可由肠道传染，其繁殖、致病、发病 

取决于宿主抵抗力以及阴道内环境的变化。妊娠、 

避孕药、抗生素、激素和免疫抑制剂的使用均有利于 

假丝酵母菌繁殖。阴道内糖原增多，酸度增高时，适 

宜假丝酵母菌繁殖而引起炎症。 

3．2 VVC主要见于育龄期妇女，大多数病例从无 

症状向有症状转化。外阴瘙痒和白带增多是 VVC 

的常见症状，其中外阴瘙痒最为常见，常在月经前一 

周内发病。典型的白带为白色豆渣样，也可为水样 

稀薄白带 j̈。本文 1 12例患者均有外阴瘙痒和白带 

增多，其中98例(87．5％)白带为白色豆渣样，14例 

(12．5％)为白色稠厚凝乳样，74例(66．1％)患者伴 

有阴道灼痛。检查见外阴、阴唇局部水肿充血，阴道 

局部也出现充血和水肿，白带黏附于阴道壁。 

3．3 RVVC的抗真菌治疗分为强化治疗和维持治 

疗，口服药物为氟康唑，阴道上药为克霉唑栓或伊曲 

康唑。氟康唑为三唑类广谱抗真菌药，对深浅部真 

菌均有抗菌作用。其作用机制是抑制真菌中依赖细 

胞色素P450的C14a一去甲基酶，从而抑制真菌细胞 

膜中麦角甾醇的生物合成，改变真菌细胞膜的通透 

性，使细胞内重要物质摄取受影响或漏失，导致真菌 

死亡。氟康唑一次顿服在组织内有相当高的浓度 ， 

可有效杀灭阴道内表面或深入黏膜的假丝酵母菌，能 

迅速缓解外阴瘙痒、白带增多及阴道灼痛等症状-5’。 。 
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3．4 本文观察组在维持治疗期间，单纯采用维生素 

C片阴道上药治疗 3个月，取得总有效率为96．4％ 

(54／56)的良好疗效，与对照组口服及外用维持治 

疗6个月的总有效率 98．2％(55／56)相接近(P> 

0．05)。但观察组由于单纯阴道上药，药物不良反 

应发生率比对照组明显降低(P<0．05)。疗程结束 

后，两组患者均随访 1年，观察组 2例复发，对照组 

3例复发，两组复发率比较差异无统计学意义(P> 

0．05)，提示两组远期疗效基本一致。但观察组维 

持治疗时间仅3个月，比对照组缩短了3个月的时 

间，最大限度地减少了治疗药物的不良反应，减轻了 

患者的经济负担。观察组维持治疗的疗效确切，与 

维生素 C以下综合作用机制 有关：它在体内参与 

糖的代谢及氧化还原过程；参与氨基酸的代谢和神 

经递质、胶原蛋白及组织细胞间质的合成，降低毛细 

血管的通透性；加速血液的凝固，刺激造血功能；促 

进铁在肠内吸收和促使血脂下降；增加抗感染能力， 

促进阴道损伤黏膜的修复及愈合。此外，维生素 C 

在阴道内溶解后会使阴道处于酸性状态，缓解用药 

期间阴道环境的改变，利于乳酸杆菌生长并发挥作 

用 J。Petersen等_9 将 100例非特异性阴道炎分为治 

疗组和对照组各50例，治疗组给以维生素 C 250 mg， 

每 日睡前放人阴道，对照组给以安慰剂治疗。两组 

疗程均为 20 d。结果：治疗后治疗组仅有 14．0％患 

者存在感染症状，比对照组的36．O％明显降低(P< 

0．05)；线索细胞、细菌消失率分别为79．0％和77．O％， 

比对照组的53．O％和54．0％明显升高(P<0．05)； 

乳酸杆菌再现率 79．1％比对照组的 53．3％明显升 

高(P<0．05)。指出维生素 C置人阴道治疗非特异 

性阴道炎疗效显著。 

综上所述，采用维生素 C片阴道上药维持治疗 

RVVC，具有疗程短、疗效确切、减少 口服药物的不 

良反应、减轻患者经济负担、患者易接受等优点，值 

得临床推广应用。但维生素 C对假丝酵母菌具体作 

用机制及阴道 pH值为多少尚需进一步实验研究。 
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大黄蛰虫胶囊对肝纤维化大鼠MMP一2活性的影响 
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[摘要] 目的 探讨大鼠肝纤维化中大黄蛰虫胶囊对基质金属蛋白酶-2(MMP一2)活性的影响。方法 

采用明胶酶谱法检测肝组织MMP 2活性，采用天狼猩红染色法判断肝纤维化程度。结果 随着肝纤维化程 

度的加重，大黄蛰虫胶瞧组 MMP-2活性升高幅度明显低于模型组(P<0．05)，但高于空白组(P<0．05)。结 

论 大黄蛰虫胶囊- -~Hkb5通过降低 MMP一2活性抑制大鼠肝纤维化发展。 
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The effect of Dahuangzhecl1Ong capsule on matrix metallOpr0teinase 2 activity in rats with hepatic fibrosis 

GUO Shan—shalz，FAN Xiu扣ng，WANG He—xiang，et a1．Department of Pathology，Hiser Hospital，Shandong 

266000，China 

[Abstract] Objective To investigate tl】e effect of Dalluangzhechong capsule on matrix inetaUoproteinase一2 

(MMP一2)activity in rats with hepatic fibrosis．Methods The coHagen deposition and MMP一2 activity in the liver tis— 

sues were detected by Sirius red staining
．

and zymography respectively．Results With the severity of liver fibrosis， 

the rising of MMP-2 activity in Dahllangzhechong capsule group was significantly lower than that in the liver fibrosis 

model group(P<0．05)，but greater than that in the control group(P<0．05)．Conclusion Dahllangzhechong cap— 

suk llas a depressant efleet on MMP一2 activity and inhibits the development of hepatic fibrosis in rats． 
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基质金羁蛋白酶一2(matrix metalloproteinase一2， 

MMP一2)通过促进肝脏血管生成、影响肝星状细胞的 

活化等环节参与肝纤维化的发生发展“ ，因此影响 

其活性和表达有可能迟滞肝纤维化的进程。目前中 

医I临床已广泛使用大黄蛰虫胶囊治疗肝纤维化，但 

其作用机制尚不够明确。肝纤维化发展过程中，大 

黄蛰虫胶囊是否对 MMP-2活性具有渊节作用尚少 

见相关报道，本文对此进行研究，现将结果报告如下。 

1 材料与方法 

1．1 实验材料 大黄蛰虫胶囊(由青岛市海慈医 

疗集团提供)，天狼猩红(Sirius Red，购自北京索莱 

宝生物科技有限公司)，MMP-2酶谱检测试剂盒(购 

自北京普利莱基因技术有限公司)。SD雄性成年大 

鼠5O只(由青岛大学实验动物中心提供)，体重 


