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肠宁方并中药灌肠治疗慢性复发型轻中度

溃疡性结肠炎临床研究


樊振　李瑞袁敏惠　杜晓泉
（陕西中医药大学附属医院 ，陕西 咸阳７１２０００））

摘　要：目的 观察肠宁方并中药灌肠对慢性复发型轻中度溃疡性结肠炎患者治疗前后总体症状、单项症状
及复发情况的影响。方法 ５８名患者随机分成治疗组和对照组，对照组应用柳氮磺胺吡啶、酪酸梭菌二联活菌
散；治疗组肠宁方口服、溃结灌肠液灌肠。观察患者治疗前后总体症状评分、单项症状评分变化情况及停药６０
天时复发情况。结果 治疗组在改善总体症状、单项症状及复发率方面较对照组明显，但在复发的症状积分、粘
液脓血便的改善上两者无显著性差异。结论 肠宁方并溃结灌肠液灌肠对改善溃疡性结肠炎患者总体症状和单
项症状具有显著疗效，进一步降低复发率。
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　　溃疡性结肠炎（ＵＣ）是消化系疑难病之一，常
表现为慢性反复发作的特点，给患者带来很大痛

苦。我国溃疡性结肠炎的发病率有明显增高的趋

势，已成为慢性腹泻的常见病因之一［１］，故而寻求

经济有效易操作的治疗办法一直是目前中西医临

床研究的热点。近年来，现代医学对ＵＣ的治疗也
有了一些进展，如采用新的氨基水杨酸类药物、毒

性更小的免疫抑制剂及生物制剂等治疗。但这些

药物不良反应多且严重，加之价格昂贵，从而限制

了临床应用。中医辨证治疗有临床可操作性大、

副作用少、不易复发的优势。据我院临床资料分

析，阳虚湿盛为本病的最多见证型。我们采用口

服肠宁方，结合本院制剂溃结灌肠液灌肠治疗，取

得良好疗效，现报道如下。

１　临床资料
１．１　诊断标准　西医诊断标准 参考炎症性肠病
协作组制定的《对我国炎症性肠病诊断治疗规范

的共识意见》［２］。

中医诊断标准 参考《溃疡性结肠炎中西医结

合诊治方案（草案）》［３］制定。阳虚湿盛证：主症：

腹泻腹痛，糊状或水样便，夹有粘液、脓血。次症：

乏力、纳呆、小便清长，畏寒肢冷，舌淡，苔白滑润，

脉沉细。

１．２　纳入标准　符合慢性复发型ＵＣ轻或中度诊
断；符合阳虚湿盛证诊断；年龄１８－６５岁。
１．３　排除标准　病变分期为重度活动期者；合并
有中毒性巨结肠等严重并发症者；患有精神性疾

病；治疗前已应用西药治疗者；妊娠或哺乳期妇

女；有严重过敏史者。

１．４　剔除标准　依从性差，未按时服药者；研究
期间自行服用别的影响此次观察效果的药物者；

治疗过程病情恶化者；治疗过程出现其他疾病需

治疗且影响此次观察者；对药物不耐受者。

１．５　一般资料　所有患者均来源于陕西中医药
大学消化二科门诊或病房。随机分为对照组和治

疗组。治疗组 ２９例，对照组 ２９例。治疗组男性
１２例，女性１７例；年龄２２－６３岁，平均（４２．３５±
９．７４）岁；病程３．５－１２．６年，平均（７．６８±３．７５）
年；病情程度：轻度２１例，中度８例；病变范围：局
限直肠者 ６例，乙状结肠者 １６例，左半结肠者 ５
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