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口服洛赛克联合锡类散及云南白药保留灌肠治疗溃疡性结肠炎$1例

骆楚钢

陕西省泾阳县医院内科（陕西’"$’11）

"##K年0月!"###年"月，我们采用口服洛赛克联合锡

类散及云南白药保留灌肠治疗溃疡性结肠炎$1例，疗效显著，

现报道如下。

临床资料 将&)例溃疡性结肠炎患者按就诊先后顺序随

机分成两组，治疗组$1例，其中男")例，女"(例，年龄((!0)
岁，平均KK岁，病程"!"’年，其中轻度"1例，中度"K例，重度

0例；对照组()例，其中男"’例，女""例，年龄(K!0&岁，平

均K(W&岁，病程1W&!"&年，其中轻度#例，中度"K例，重度&
例。两组在性别、年龄、病程长短、病情程度上经统计学处理差

异均无显著性（!!1W1&），具有可比性。诊断标准：根据"##$
年全国慢性非感染肠道疾病学术研讨会制定的溃疡性结肠炎

的诊断标准〔中华消化杂志 "##$；"$（0）%$&K—$&&〕。全部患

者治疗前均行纤维结肠镜检查，根据病情程度分为轻度、中度

和重度：轻度患者腹泻每日$次以下，便血轻或无，镜下粘膜充

血、水肿，有浅溃疡形成；重度患者腹泻每日0次以上，明显粘

液血便，镜下粘膜重度充血、水肿，形成多发性糜烂及溃疡，有

假性息肉形成；中度患者表现介于轻度与重度患者之间。

治疗方法 （"）治疗组：洛赛克（奥美拉唑胶囊，(14+／粒，

瑞典阿斯特拉公司生产）(14+，"次／日，口服；锡类散1W0+，云

南白药"+置于(114>生理盐水中并加温至$)X左右，每晚"
次保留灌肠，每次"@。（(）对照组：仅用以上保留灌肠方法。两

组均以$1天为"个疗程，全部重度患者在急性期同时给予氢

化泼尼松(114+加入&Y葡萄糖注射液&114>，静脉滴注$!&
天。所有患者治疗$1天后复查纤维结肠镜。统计学方法：采

用"(检验。

结 果

" 疗效判断标准 根据"##$年全国慢性非感染性肠道

疾病学术研讨会制定的溃疡性结肠炎的疗效标准（参考文献同

诊断标准）。近期治愈：临床症状消失，纤维结肠镜复查粘膜正

常，观察0个月无复发。有效：临床症状基本消失，纤维结肠镜

复查粘膜轻度炎症反应及部分假息肉形成。无效：治疗后临床

症状、内镜及病理检查无改善。

( 疗效 治疗组$1例，近期治愈("例（’1W1Y），有效)
例（(0W’Y），无效"例（$W$Y），总有效率#0W’Y。对照组()
例，近期治愈"(例（K(W#Y），有效#例（$(W"Y），无 效’例

（(&W1Y），总有效率’&W1Y。两组近期治愈率和总有效率比较

差异均有显著性（""(ZKW$&，!""1W1&；"((ZKW1K，!("1W1&），

治疗组疗效优于对照组。

$ 副反应及并发症 治疗组与对照组所有患者均无明显

副反应及并发症。

K 复发率 对近期治愈病例随访(年，治疗组复发""
例，对照组复发)例。

讨 论 溃疡性结肠炎是一种非特异性炎症，治疗方法目

前仍处于经验阶段，目前活动期用皮质激素，并以&H氨基水杨

酸或水杨酸偶氮磺胺吡啶维持，仅能暂时控制症状，复发率高，

服药时间长，副作用大，患者不易接受。洛赛克（奥美拉唑）能

抑制7[VT[V,?P酶，有效地控制胃酸分泌，为治疗消化性

溃疡的有效药物。锡类散由牛黄、青黛、硼砂、珍珠、象牙屑、冰

片等组成，有清热解毒、去腐生肌、消肿止痛之功效；云南白药

主要成分为三七，三七有清热止血生肌、活血化瘀功效，能促进

血液循环、消除溃疡及周围组织炎症，促进肠粘膜再生，加快溃

疡修复愈合。通过治疗观察，口服洛赛克联合锡类散及云南白

药保留灌肠，与单独采用以上两种中药保留灌肠治疗溃疡性结

肠炎比较，在近期治愈率及总有效率方面差异均有显著性，说

明洛赛克治疗溃疡性结肠炎疗效确切，口服洛赛克联合中药锡

类散及云南白药保留灌肠不失为治疗溃疡性结肠炎的有效方

法。
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