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甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇在老年性阴道炎治疗中疗效分析

潘立华

济南市历城区西营镇卫生院，山东 济南 250111

【摘要】  目的 观察老年性阴道炎患者施用甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗效果。方法 本院此次

研究选取 60例进行医治的 2021年 1月至 2022年 12月这期间老年性阴道炎患者，将其研究对象划分，建立

试验组 30例、对照组 30例（经由随机法选取）。此次研究中的试验组受试者，甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三

醇治疗为具体的干预措施，甲硝唑联合乳酸杆菌治疗为对照组受试者具体的干预措施。结束治疗干预之后，

比对试验患者之间的治疗总有效率、炎性因子水平、生活质量测量值。结果 治疗操作开展后，所得研究数

值治疗总有效率方面，试验组干预对象评估结果，比对对照组更高（P<0.05）；所得研究数值炎性因子水平
方面，试验组干预对象评估结果，比对对照组更低（P<0.05）；所得研究数值生活质量测量值方面，试验组
干预对象评估结果，比对对照组更高（P<0.05）。结论 甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗干预措施投入临
床老年性阴道炎患者医治中，所得干预的评估结果更好。
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老年性阴道炎作为临床上常见、多发的一种妇
科疾病［1-2］，其患者主要为老年绝经后妇女，其发
病率相对较高。当阴道处于健康的状态时，主要是
通过乳酸菌、雌激素与阴道内的雌激素受体，互相
产生作用，进一步维持阴道微生态的平衡，起到有
效防御外界病原体的入侵效果。但是老年患者处于
绝经后的状态，其卵巢功能衰退、雌激素水平也随
之降低，致使其阴道内部的微生态失去平衡，从而
造成黏膜变薄、阴道 PH 升高、萎缩失去弹性、乳
酸菌减少、阴道上皮糖原下降等情况，患者自身的
局部抵抗力出现降低，病菌也因此更容易入侵繁殖
进一步诱发炎症。老年性阴道炎患者主要表现为泌
尿道感染、阴道干燥、阴道瘙痒、灼痛、分泌物异
味、性交疼痛等症状［3-4］，该疾病不仅严重影响着
患者自身的日常生活，还同时损害着患者的身心健
康，需及时实施有效的治疗干预。甲硝唑作为临床
上常应用于治疗的药物，其单一使用的效果并不理
想，本次研究中将 60 例老年性阴道炎患者作为研究
对象，试验组 30 例研究对象，选择在临床治疗开展
中，施用甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗干预措
施，结果如下报道。

1  资料与方法

1. 1   一般资料 本院此次研究选取60例进行医
治的2021年1月—2022年12月这一期间老年性阴道炎
患者，将其研究对象划分，建立试验组30例、对照
组30例（经由随机法选取）。

排除标准：①将同时具有其他严重并发症状者
排除；②将其他具有恶性肿瘤疾病者排除。

纳入标准：①实验患者自愿参与研究实验签署
知情同意书，经伦理委员会同意；②个人的精神状
态均正常，能够常规配合。

对 照 组 试 验 对 象， 年 龄 60~71 岁， 其 均 值
为（65.62±2.09） 岁， 病 程 8~16 月， 其 均 值 为

（14.56±3.17）月；
试验 组 试 验 对 象， 年 龄 60~72 岁， 其 均 值

为（65.71±2.13） 岁， 病 程 9~17 月， 其 均 值 为
（14.68±3.25）月。

试验组、对照组比较后，对象年龄、病程等组
间数据，无差异（P>0.05）。可比性较好。
1. 2   方法 实验人员具体治疗操作实施过程
中，对照组施用甲硝唑联合乳酸杆菌治疗干预。在
患者入院之后，依据患者的实际情况，给予患者复
方甲硝唑阴道栓（生产企业：河北万通金牛药业有
限公司；批准文号：国药准字H13024554）治疗，
指导患者在清洗外阴之后，将药物送至阴道深部，
每日晚上实施一次治疗，药物为3g/次，同期给予患
者定君生（阴道用乳杆菌活菌胶囊）（生产企业：
内蒙古双奇药业股份有限公司；批准文号：国药准
字S20030005）的治疗干预，每日晚上实施一次治
疗，药物剂量为1粒/次。实施持续12d的治疗干预。
后期可依据患者的实际情况，适当调整其药物的治
疗剂量。

实验人员具体治疗操作实施过程中，试验组则
施用甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗干预。其中
甲硝唑阴道栓（生产企业：河北万通金牛药业有限
公司；批准文号：国药准字 H13024554）联合乳
酸杆菌（生产企业：内蒙古双奇药业股份有限公
司；批准文号：国药准字 S20030005）的治疗措施
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及剂量，与对照组一致。并同期给予患者雌三醇

乳膏（生产企业：爱尔兰欧加农公司；批准文号：

H20140803）的治疗干预，每日晚间使用一次，使

用剂量为 0.5g/ 次，通过给药器将药物送至阴道。实

施持续 12d 的治疗干预。后期可依据患者的实际情

况，适当调整其药物的治疗剂量。

1. 3   观察指标

1. 3. 1   治疗总有效率：治疗后试验人员泌尿道

感染、阴道干燥、阴道瘙痒、灼痛、分泌物异味等症

状完全缓解（显效）；治疗后试验人员泌尿道感染、

阴道干燥、阴道瘙痒、灼痛、分泌物异味等症状得到

较好的改善（有效）；治疗后试验人员症状无任何缓

解（无效）。治疗总有效率=显效率+有效率。

1. 3. 2   炎性因子水平：展开治疗操作后，对试

验对象IL-6（白细胞介素-6）、TNF-a（肿瘤坏死因

子-x）、CRP（超敏C反应蛋白）等情况变化，进行

详细的观察及记录。

1. 3. 3   生活质量测量值：展开治疗操作后，试

验人员经SF-36量表，针对其生活质量展开评估，心

理功能、物质生活状态等均为其中的评分项目，综

合评分0~100分，所得分值高患者生活水平较高。

1. 4   数据处理 施行干预的试验对象，所得

数据值通过SPSS22.0软件检测，统计学处理后可得

P <0.05，代表差异具有统计学意义，以（ ±s）表

示计量方式，t作为检验值；［n（%）］为计数方

式，应用χ 2检验计数资料。

2  结  果

2. 1   治疗总有效率 如下表1，研究数据分析，

治疗工作完成之后，评估试验对象治疗总有效率方

面，可得试验组高于对照组（P<0.05）。见表1。

表 1 治疗总有效率比对［n（%）］

组别 显效 有效 无效 治疗总有效率

对照组（n=30） 8（26.67） 13（43.33） 9（30.00） 21（70.00）

试验组（n=30） 14（46.67） 15（50.00） 1（3.33） 29（96.67）

χ 2 7.680

P 0.006

2. 2   炎性因子水平 如下表2，研究数据分析，

治疗工作完成之后，评估试验对象炎性因子水平

方面，可得试验组IL-6、TNF-a、CRP低于对照组

IL-6、TNF-a、CRP（P<0.05）。见表2。

表 2 炎性因子水平比对（ ±s） 

组别 IL-6（ng/L） TNF-a（ng/L） CRP（mg/L）

对照组（n=30） 56.43±13.47 112.25±61.51 60.39±17.31

试验组（n=30） 48.27±12.84 79.63±32.42 30.26±8.34

t 2.402 2.570 8.589

P 0.020 0.013 <0.001

2. 3   生活质量测量值 如下表3，研究数据分

析，治疗服务工作完成之后，评估试验对象生活质

量测量值方面，可得试验组心理功能评分、物质生

活状态评分、社会功能评分，均高于对照组，差异

显著具有统计学意义（P <0.05）。具体详细数据见

表3。

表 3 干预对象生活质量测量值比对对比（ ±s，分）

组别 例数
心理功能评分 物质生活状态评分 社会功能评分

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后

对照组 30 62.23±5.34 75.46±3.18 63.68±5.67 72.13±4.62 61.31±3.65 70.92±3.13

试验组 30 62.79±5.35 88.59±3.09 63.93±5.72 81.28±4.61 61.37±3.69 80.13±3.24

t 0.406 16.219 0.170 7.679 0.063 11.198

P 0.686 <0.001 0.866 <0.001 0.950 <0.001

3  讨  论

老年性阴道炎作为临床上常见的疾病之一，近

年来随着我国老龄化现象的加剧，该疾病的发病率

也逐渐增加，并呈逐年上升的趋势。主要是由于老

年患者的卵巢功能衰退，致使其机体内的雌激素水
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平降低，从而打破了其阴道内微生态的平衡［5-6］。

该疾病给患者的日常生活及工作带来严重的影响，

患者的内心也受到相应的损害，容易产生多种负性

情绪包括抑郁、焦虑等。为进一步改善患者的临床

症状，需要及时有效的展开治疗干预。临床上常应

用药物实施治疗，其中甲硝唑作为常应用的药物，具

有一定的治疗效果，但是其单一实施干预并不能够完

全改善患者的症状［7-9］，仍旧容易出现病情复发的情

况，而实施联合用药干预，能够进一步加强其治疗效

果，改善预后，进一步促进患者有效恢复［10-13］。为

此此次研究选择针对患者，给予甲硝唑联合乳酸杆

菌及雌三醇治疗干预。

研究结果能够得出，甲硝唑联合乳酸杆菌及雌

三醇治疗可以较好提升患者的治疗效果，试验组治

疗总有效率高于对照组治疗总有效率（P<0.05）。在

实施甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗干预之后，

患者自身炎性反应得到降低，试验组炎性因子水平

低于对照组炎性因子水平（P<0.05），且患者自身

的生活质量也随之提升，试验组心理功能评分、物

质生活状态评分、社会功能评分，均高于对照组

心理功能评分、物质生活状态评分、社会功能评

分（P<0.05）。这与顾惠英在《乳酸菌、雌三醇联

合甲硝唑对老年性阴道炎患者阴道健康状况及炎性

因子水平的影响》［14］一文中，所提到的结果“联

合组患者治疗后临床总有效率高于对照组；治疗后

两组患者阴道健康评分与治疗前比均升高，且联合

组高于对照组；治疗后两组患者阴道分泌物 IL-6、
TNF-α、IL-8 水平与治疗前比均降低”一致，证

明甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗具有较好的治

疗效果。甲硝唑作为常用的治疗药物，能够有效抑

制阴道非正常菌群，而乳酸杆菌作为阴道正常的菌

群，能够将阴道上皮糖原分解，促进其内部产生乳

酸，从而达到维持阴道酸性环境的目的。两种药物

联合实施能够进一步维持阴道内部的菌群平衡，有

效缓解患者的症状，控制病情的发展达到消炎的效

果。在此基础之上，实施小剂量的雌激素的治疗干

预，经局部给药能够进一步增加患者机体内的雌激

素，对阴道上皮产生直接作用，有效将阴道上皮糖

原合成增加，给予乳酸杆菌充足的营养，并对非正

常菌群的生长起到抑制效果。三种药物联合实施，

彼此互相作用加强治疗效果，促进患者恢复。

以此可证，甲硝唑联合乳酸杆菌及雌三醇治疗

实施后的效果相对更好，能够提升患者的治疗效果，

对比实施甲硝唑联合乳酸杆菌治疗干预，更适宜推

广至临床应用。
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