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电针结合中药灌肠治疗慢性盆腔炎临床疗效观察

支娟娟　张燕
（西安市中医医院，陕西 西安 ７１００２１）

摘　要：目的 观察电针结合中药灌肠治疗女性慢性盆腔炎（Ｃｈｒｏｎｉｃｐｅｌｖｉｃｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙｄｉｓｅａｓｅ，ＣＰＩＤ）的临

床疗效，为慢性盆腔炎的临床治疗方案选择提供依据。方法 ７２例确诊患者随机分为治疗组、对照组，每组各３６

例。治疗组应用电针结合中药灌肠结合治疗；对照组仅采取电针治疗。两组均隔日１次，１０次为一疗程，疗程

间休息２～３天，经期不做治疗，２个疗程后评价疗效。于每组随机抽取１０例患者，分别于治疗前后检测患者的

血液流变学指标。结果 治疗后两组的血液流变学指标较治疗前均有不同程度的降低，局部体征均有一定改善，

治疗组改善作用较对照组更为显著（均 Ｐ＜０．０５）。两组的痊愈率分别为５０．００％、１６．６７％，总有效率分别为

９１．７６％、７２．２２％，治疗组均显著优于对照组（均Ｐ＜０．０１）。结论 电针结合中药灌肠治疗慢性盆腔炎的临床疗

效明显，其对患者全血黏度、血浆粘度、红细胞变性指数、纤维蛋白原以及局部体征的改善作用明显均优于电针

治疗，值得临床推广应用。
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　　ＣＰＩＤ为妇科常见、多发病，主指女性内生殖器
及其周围组织的一组感染性疾病。临床常表现为

下腹部坠痛不适、腰骶部酸痛，阴道分泌物增多，

可伴发热、寒战、食欲不振等，严重者可致不

孕［１－２］。其起病缓、病程长、缠绵反复，对患者身心

健康产生较为严重的影响。目前，西医主要以抗

生素、手术治疗为主，前者对慢性、病程较长者效

差，且易产生耐药性，导致菌群失调；后者创伤大，

易反复，不被患者所接受，而且术后盆腔黏连可能

会导致下次手术时的难度增加。祖国医学对本病

安全效佳、无创伤，接受度广，其主要包含中药口

服、离子导入、灌肠、针刺、热敏灸以及综合治疗

等。笔者采用电针结合中药灌肠治疗 ＣＰＩＤ患者
取得较好的临床疗效，现将其总结、报道如下：

１　临床资料
１．１　病例来源　７２例患者来源于西安市中医医
院２０１７年３月 ～２０１８年２月的门诊患者。其中
伴月经紊乱者４５例，小腹胀痛者５９例，腰骶酸痛
者５２例。治疗组 ３６例，年龄 ２２～４９岁，平均
（３６．１±７．８）岁；病程为１月～１０年，平均（６８．７±
８．２）个月。妇科检查：单或双侧附件见异常改变
者２１例；压痛者２６例；可触及包块者５例；Ｂ超见

异常改变者１１例。对照组３６例，年龄２１～５０岁，
平均（３５．５±９．８）岁；病程为 １月 ～１１年，平均
（６７．３±９．６）个月。妇科检查：单或双侧附件见异
常改变者２３例；压痛者２６例；可触及包块者３例；
Ｂ超见异常改变者１２例。两组年龄、病程等一般
情况比较无差异（Ｐ＞０．０５），均衡性良好，具有可
比性。

１．２　诊断标准［３］　①症状：劳累、性交或月经前
后可出现明显下腹部坠痛不适，腰骶部酸痛；②妇
科检查：子宫多呈后位，活动受限；输卵管发炎时，

可触及增粗、呈条索状的输卵管，并伴轻度压痛；

有输卵管积水或输卵管卵巢囊肿时，可触及囊性

肿物；盆腔结缔组织炎时，子宫及宫骶韧带可触到

增厚、变硬，伴压痛。

１．３　纳入标准　①符合上述诊断标准者；②年龄
≥１８岁、≤６０岁的患者。
１．４　排除标准　①不符合 ＣＰＩＤ诊断标准者；②
合并妇科肿瘤、内异症及结核性盆腔炎者；③妊
娠、哺乳期妇女；④伴有精神疾病及内脏器官急重
症者。

１．５　治疗方法
１．５．１　治疗组　①电针 选穴：关元、中极、天枢、


