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茵栀黄口服液治疗新生儿高胆红素血症的效果 

崔桂云 

临淄区皇城中心卫生院  山东淄博 

【摘要】目的 探讨茵栀黄口服液应用在新生儿高胆红素血症的临床价值。方法 对我院 2020 年 3 月

-2021 年 5 月收治的 72 例新生儿高胆红素血症作为此次研究病例，按照随机数字表法分组，研究组和参照

组各 36 例，参照组用蓝光治疗，研究组在参照组基础上加用茵栀黄口服液，比较两组的临床效果与不良反

应发生率，并评估两组治疗后第 1/2/3/4/5/6 天总胆红素含量、直接胆红素含量。结果 研究组临床有效率

（91.67%）高于参照组（69.44%），与参照比较，研究组每日粪便中总胆红素含量多，直接胆红素含量多，

研究组不良反应发生率（5.56%）低于参照组（27.78%），研究组的 PDI、MDI 水平低于参照组，差异呈

P<0.05。结论 茵栀黄口服液治疗新生儿高胆红素血症的疗效确切，可改善患儿的总胆红素与直接胆红素含

量水平，提高治疗效果，安全性高，值得推广应用。 
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Effect of Yinzhihuang oral liquid on neonatal hyperbilirubinemia 

Guiyun Cui 

Huangcheng Central Health Center, Linzi District, Zibo, Shandong 

【Abstract】Objective To explore the clinical value of Yinzhihuang oral liquid in the treatment of neonatal 
hyperbilirubinemia. Methods 72 cases of neonatal hyperbilirubinemia admitted to our hospital from March 2020 
to May 2021 were selected as the study cases. They were randomly divided into two groups according to the 
number table method. The study group and the reference group each had 36 cases, and the reference group were 
treated with blue light. The study group added Yinzhihuang oral liquid to the reference group, and compared the 
clinical effects and adverse reaction rates of the two groups. The total bilirubin content and direct bilirubin content 
of the two groups on the 1st/2nd/3rd/5th/6th day after treatment were evaluated. Results The clinical effective rate 
of the study group (91.67%) was higher than that of the reference group (69.44%). Compared with the reference 
group, the daily total bilirubin content in the feces of the study group was higher, and the direct bilirubin content 
was higher. The incidence of adverse reactions in the study group (5.56%) was lower than that of the reference 
group (27.78%). The levels of PDI and MDI in the study group were lower than that of the reference group, with a 
difference of P<0.05. Conclusion Yinzhihuang oral liquid is effective in the treatment of neonatal 
hyperbilirubinemia, can improve the levels of total bilirubin and direct bilirubin in children, improve the treatment 
effect, and has high safety. It is worth promoting and applying. 
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新生儿高胆红素血症的症状表现为黄疸，研究

表明，临床约有 45%-60%之间的早产儿在出生后的

24h 表现为生理性高胆红素血症[1]，进而导致黄疸。

该病症的预后较差，患儿死亡率较高[2,3]，严重还会

发展为新生儿胆红素脑病，且伴随后遗症，造成患

儿死亡[4]。临床应该积极治疗，可降低患儿死亡率，

基于此，本文就对我院出生的 72 例高胆红素血症新

生儿进行研究，分析茵栀黄口服液的临床应用价值，
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具体内容如下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
将我院收治的 72 例新生儿高胆红素血症进行

研究，病例选取的时间为 2020 年 3 月-2021 年 5 月，

用随机数字表法的形式分为：研究组（n=36）和参

照组（n=36），研究组中男 16 例，女 20 例，最大

年龄 21d，最小年龄 6d，平均（12.94±2.26）d，入

院时间为 5-17h，平均（9.31±2.44）h；参照组中男

19 例，女 17 例，最大年龄 20d，最小年龄 6d，平

均（ 13.46±2.13） d，入院时间为 5-16h，平均

（9.22±2.13）h，两组一般资料差异呈 P>0.05，具有

可比性。 
纳入标准：符合《实用新生儿学》[5]关于新生

儿高胆红素血症的诊断标准；患儿在出生后＜24h
表现出黄疸症状，对于《美国儿科学会新生儿黄疸

诊疗指南》[6]关于光疗干预标准；体质量在 2500g
以上，患儿家属知晓此次研究，签署知情同意书。 

排除标准：感染者；严重畸形者；伴有遗传性

疾病；伴有胎粪吸入综合征、呼吸窘迫综合征、产

伤性疾病以及败血症等疾病。 
1.2 方法 
参照组用蓝光治疗，患儿裸体平卧放在光疗箱

中，用黑布盖住患儿的双眼与睾丸，实施双侧间断

光照射治疗，在胆红素水平下降到 7mg/L 以下可停

止治疗，治疗过程中密切监测患儿的生命体征，若

出现异常，需要立即停止光疗。接受蓝光照射时间

为 7-10h/d，治疗维持 4d。 

研究组在参照组基础上加用茵栀黄口服液（国

药准字：Z11020607；生产厂家：北京华润高科天然

药物有限公司），每天 3 次，每次 2.5ml，治疗维持

4d。 
1.3 评价指标及判定标准 
比较两组的临床效果与不良反应发生率，并评

估两组治疗后第 1/2/3/4/5/6 天总胆红素含量、直接

胆红素含量。临床效果按照有效、好转和无效表达，

得出有效率，其中有效：治疗后症状有所消退，胆

红素水平下降到正常范围内；好转：治疗后症状得

到改善，胆红素水平有所下降；无效：治疗后黄疸

症状无改善，胆红素水平未下降。比较两组的智力

水平，用 PDI、MDI 表达。 
1.4 统计学处理 
本次研究的临床数据均通过统计学软件

SPSS21.0 分析处理，计数资料用率（n%）表示，计

量资料用（均数±标准差）表达，采取卡方、t 检验，

若 P＜0.05，证明统计学意义存在。 
2 结果 
2.1 两组临床效果比较 
研究组有效 17 例，好转 16 例，无效 3 例，参

照组有效 12 例，好转 13 例，无效 11 例，研究组临

床有效率（91.67%）高于参照组（69.44%），χ2=5.6749,
差异呈 P<0.05。 

2.2 两组治疗后每日粪便中直接胆红素与总胆

红素含量分析 
研究组每日粪便中总胆红素含量多于参照组，

直接胆红素含量多于参照组，呈现 P<0.05。见表 1。 
表 1 两组治疗后每日粪便中直接胆红素与总胆红素含量比较 

组别 
直接胆红素 

第 1 天 第 2 天 第 3 天 第 4 天 第 5 天 第 6 天 

参照组（n=36） 1.69±1.13 1.42±0.98 1.11±0.95 0.92±0.77 1.49±0.95 1.32±1.12 

研究组（n=36） 2.85±0.83 2.34±1.05 1.96±1.02 2.11±1.54 3.04±1.46 2.37±1.74 

t 4.9640 3.8432 3.6588 4.1468 5.3390 3.0445 

p 0.0000 0.0003 0.0005 0.0001 0.0000 0.0033 

组别 
总胆红素 

第 1 天 第 2 天 第 3 天 第 4 天 第 5 天 第 6 天 

参照组（n=36） 2.22±1.31 1.56±1.47 1.64±1.45 1.52±1.37 2.12±1.71 1.59±1.58 

研究组（n=36） 3.79±1.65 3.24±1.35 2.49±1.37 2.54±1.51 3.22±1.62 2.87±1.65 

t 4.4712 5.0504 2.5565 3.0016 2.8019 3.3617 

p 0.0000 0.0000 0.0127 0.0037 0.0066 0.0013  
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2.3 两组不良反应发生情况比较 
研究组 2 例发热，参照组 1 例皮疹，3 例腹泻，

6 例发热，研究组不良反应发生率（5.56%）低于参

照组（27.78%），χ2=6.4000,p=0.0114，差异有统计

学意义。 
2.4 两组智力测定结果比较 
研究组 PDI（91±5）、MDI（94±4），参照组

PDI（100±6）、MDI（101±6），研究组的 PDI、
MDI 与参照组数据对比差异明显 t=6.9139，5.8243，
P<0.05， 

3 讨论 
新生儿高胆红素血症是新生儿时期的一种常见

病症，若不及时治疗，会对儿童的神经系统带来很

大的影响，甚至影响儿童的神经功能发育，导致胆

红素脑病的发生，威胁患儿的生命健康[7]。新生儿

高胆红素血症在体内的代谢表现为自身性特点，大

部分新生儿在出生后的 24h 后有黄疸症状，若外界

因素对本病症有不良影响，那么很容易会造成疾病

发病率的增高[8]。临床对新生儿高胆红素血症的发

病原因进行分析，可能是：1.过量输血；2.新生儿溶

血等病症；3.新生儿肝炎或胆道闭锁等。新生儿在

出生后机体功能发育并不完善，血液中的胆红素水

平若是过高则会引起胆红素脑病，所以加强对新生

儿高胆红素血症的治疗有重要价值[9]。 
参照组应用的蓝光治疗是目前治疗新生儿高胆

红素血症的首选措施，波长一般控制在 420-485nm
之间，血清胆红素的最高吸收波长在 455-470nm 之

间，二者较为相近，患儿在接受蓝光治疗时，对患

儿的皮肤进行照射，可让血清胆红素中的部分内容

转化为可以溶于水的物质[10]，促进其迅速从胆汁中

随着尿液排出体外。由此可提示：蓝光治疗能够降

低血清胆红素水平，避免了胆红素脑病的发生，在

治疗期间需要间断光照治疗，可促进患儿接受母乳

喂养。 
中医学中，将黄疸归属为：“胎黄”，病因可

能是由于母体饮食辛辣肥腻，或心情郁闷，很容易

对胎儿造成不良影响[11]，胎儿在出生后受到外界因

素的干扰，进而造成体内肝胆湿热，进而发生黄疸。

临床治疗应该将清热利湿和泻下退黄为指导原则，

茵栀黄口服液的成分包括：茵陈、金银花、栀子与

黄岑，茵陈有消炎利胆的功效，能够促进胆酸与胆

红素的排泄，而金银花则具备清热解毒的作用，栀

子可促进胆汁分泌，黄岑具有护肝、利胆和清热的

作用[12]，药物之间相互配伍，充分发挥清热利胆和

退黄的功效，可促进胃肠蠕动，降低胆红素水平。

药物研究表明，茵陈在小鼠肝脏药酶中起诱导作用，

黄岑具有利尿和解毒的作用，具有充实的抗过敏和

改善毛细血管作用，而栀子则清利三焦湿热，可减

少血中胆红素，促进胆汁排泄，减少胆红素的肠肝

循环作用[13]。上述研究发现：研究组临床有效率

（91.67%）高于参照组（69.44%），与参照比较，

研究组每日粪便中总胆红素含量多，直接胆红素含

量多，研究组 PDI（91±5）、MDI（94±4），参照

组 PDI（100±6）、MDI（101±6），研究组的 PDI、
MDI 水平低于参照组，研究组不良反应发生率

（5.56%）低于参照组（27.78%），由此可提示：研

究组胆红素通过粪便排出体外显著多于参照组，虽

然不能从粪便中准确测定胆红素的量是否减少，但

是可以结合胆红素经胆道排泄入肠道后在葡糖醛酸

苷酶作用下快速分解成为未结合的胆红素，一部分

在肝肠循环下吸收人血，其余随着粪便排出体外，

患儿在口服茵栀黄口服液后会有明显的现象，如：

大便性状稀薄，次数增多等，虽然粪便有形没有增

加，但是含水量明显增多，促进了肠蠕动，由此可

证实：选择轻中度黄疸患儿应用的安全性高，对重

症黄疸病例的使用需要进一步研究。 
综上所述，茵栀黄口服液与蓝光治疗新生儿高

胆红素血症的协同作用十分显著，具有清热利湿的

作用，可降低血清胆红素水平，安全性高。 
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