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!临床论著!

安肠组方灌肠治疗急性放射性肠炎临床疗效

及对血清
)E

#

!

'

)F3

#

!

'

)E

#

#"

的影响

何新颖#

$高志远!

$孙云川#

摘要$目的$观察安肠组方灌肠治疗急性放射性肠炎的临床疗效及其对血清
)E

#

!

"

)F3

#

!

"

)E

#

#"

的影

响# 方法$将
D&

例急性放射性肠炎患者采用随机数字表法分为治疗组$

4$

例%和对照组$

4G

例%&治疗组

给予中药安肠组方保留灌肠&对照组给予生理盐水"地塞米松"蒙脱石散保留灌肠&

#4

天为
#

个疗程# 观察

两组临床总体疗效"肠镜疗效及治疗前后中医症状积分以及患者血清中
)E

#

!

"

)F3

#

!

"

)E

#

#"

水平变化# 结果

治疗组临床总体疗效'

D&

!

%H

$

4GB4$

%("肠镜疗效'

$D

!

G$H

$

4&B4$

%(均优于对照组'
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$

&#B4G
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()两组治疗后中医症状积分及
)E

#

!

"

)F3

#
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水平均较治疗前降低&

)E

#

#"

水平较

治疗前升高$

I J"

!

"G

&

I J"

!

"#

%&治疗组改善程度优于对照组 $

I J"

!

"G

%# 结论$安肠组方保留灌肠治

疗急性放射性肠炎具有较好疗效&可调节细胞因子水平改善
*

细胞稳态#

关键词$急性放射性肠炎) 安肠组方) 保留灌肠) 白介素#
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$$放射性肠炎是因放疗引起的以腹痛'腹泻'脓血 便'肠道狭窄'肠梗阻'瘘管形成'低热为主要临床表现

的一种难治性疾病* 本病的发生与患者自身的营养状

态'手术方式'化疗方案以及放疗过程中给予的放射线

剂量等多种因素有关* 炎症因子对放射性肠炎的影响

成为近年来其作用机制研究的热点(

#

!

!

)

* 本院以自制

安肠组方$原名安肠方%治疗急性放射性肠炎!取得了
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较好临床疗效(

&

)

* 本研究观察安肠组方治疗急性放

射性肠炎患者的临床总体疗效'肠镜疗效'用药前后的

中医症状积分及血清中
)E

#

!

'

)E

#

#"

和
)F3

#

!

表达!以

探讨其作用机制*

资料与方法

#

$诊断标准$参照国内外急性放射性肠炎相

关标准制定 (

4

!

G

)

#$

#

%肠道受到电离辐射超过该器

官耐受剂量在半年内所引起的急性肠道炎症* $

!

%

肠道受分次照射或等效一次照射直肠累积剂量范

围为
4G

%

5"W/

* $

&

%盆腔器官肿瘤!采用腔内照

射或外照射治疗或直肠局部大剂量外照射后数日

出现里急后重'排黏液便'腹痛等!数周甚至在半年

内!临床上出现肠道功能紊乱$便秘或腹泻% !不同

程度的腹痛!便血'肛门刺痛'大便时坠痛等肠道反

应* $

4

%纤维肠镜检查#黏膜水肿'充血'出血灶'

糜烂乃至坏死*

!

$纳入标准$$

#

%符合急性放射性肠炎诊断标

准&$

!

%

aIR

评分
b5"

分&$

&

%患者及家属均签署了

知情同意书*

&

$排除标准$$

#

%合并严重心肺原发性疾病者&

$

!

%肠道癌症转移和复发者&$

&

%排除炎症性肠病'缺

血性肠病'慢性阿米巴痢疾等其他肠道疾病者*

4

$剔除标准$有以下情况之一者应退出试验#

$

#

%试验过程中出现其他严重并发症或病情急剧恶化

需采取紧急处理措施者&$

!

%因病情需要暂停治疗和

$或%转用其他治疗措施者&$

&

%因各种原因未完成中

医症状评分表填写者*

G

$一般资料$

!"#"

年
#"

月+

!"#G

年
#!

月

沧州中西医结合医院放疗科门诊及病房收治的急性

放射性肠炎患者
D&

例!按随机数字表法分为治疗

组和对照组!治疗组
4$

例!男
!"

例!女
!$

例!年

龄
&" c 5$

岁!平均$

4D

!

#!

&

#"

!

!$

%岁!其中妇科

肿瘤
!4

例!直肠癌患者
#&

例!前列腺癌患者
5

例!

膀胱癌患者
G

例&对照组
4G

例!男
#D

例!女
!5

例!

年龄
&# c 55

岁!平均$

4D

!

4G

&

##

!

&#

%岁!其中妇

科肿瘤患者
!#

例!直肠癌患者
#G

例!前列腺癌患

者
G

例!膀胱癌患者
4

例* 两组患者在性别'年龄'

病种分布等方面比较!差异无统计学意义 $

I b

"

!

"G

% * 该研究经本院伦理委员会审核并通过$审

批号#

!"#4"GG

% *

5

$治疗方法$治疗组给予安肠组方为基本方保

留灌肠!组成为#生地榆
&" M

$白头翁
#G M

$黄连
G M

白术
#G M

$茯苓
#G M

$仙鹤草
&" M

$木香
D M

$炒

白芍
#! M

$甘草
5 M

* 大便黏液多者加薏苡仁'枳壳&

大便血多者加三七粉'五倍子&腹痛明显者加乌药'元

胡* 水煎!过滤浓缩至约
#"" 8E

* 对照组给予
"

!

DH

氯化钠注射液
#"" 8E

'地塞米松
G 8M

'蒙脱石散
!

袋

混匀保留灌肠!每天
!

次!

#4

天为
#

个疗程*

入组患者在治疗期间根据临床表现均给予抗

炎'止血'支持等对症处理* 患者血常规提示白细胞

升高!或持续发热!肠镜提示肠道有炎症表现者给予

抗炎治疗&大便隐血试验阳性
B

大便带血'血色素低

者!根据病情轻重给予口服或静脉止血'补血治疗&

大便次数多'体质弱者给予补充电解质'营养支持等

对症处理* 饮食以富含营养'易消化少纤维素的食

物为主!忌食辛辣刺激食物* 治疗前及停药后行肠

镜检查*

%

$疗效评定标准$参照
F9< R

等(

5

)的相关标准

制定* 痊愈#症状消失!大便化验正常!肠镜复查肠黏

膜正常!大便
# c!

次
B

天&显效#主要临床症状基本消

失!肠镜检查肠黏膜轻度水肿'糜烂或溃疡面缩小!大

便
! c&

次
B

天&有效#临床症状好转或肠镜检查肠黏膜

病变好转!大便
& c4

次
B

天&无效#主要症状无改善!结

肠镜检查肠黏膜病变无明显改善!大便次数无明显

改善*

$

$肠镜疗效评定标准$参照急性放射性肠炎中

肠镜疗效评价(

G

)的相关标准制定* 痊愈#肠黏膜病变

恢复正常&有效#肠黏膜轻度水肿&无效#肠黏膜仍有溃

疡'糜烂!病变无明显改善*

D

$中医症状积分$参照,胃肠疾病中医症状评

分表-

(

%

)中放射性肠炎相关症状进行评分!根据症状

的无'轻'中'重分别记为
"

'

#

'

!

'

&

分!治疗前后各评

价
#

次*

#"

$细胞因子水平
)E

#

!

'

)F3

#

!

'

)E

#

#"

测定$应用

放射免疫分析法检测细胞因子
)E

#

!

'

)F3

#

!

'

)E

#

#"

含

量!试剂购自福州麦新生物技术开发有限公司!按说明

书方法检测*

##

$统计学方法$采用
RIRR #D

!

"

计算机统计

软件!数据以
S

&

;

表示! 并进行正态分布和方差分析

检验* 计量资料采用
O

检验!计数资料用
"

! 检验!等

级资料采用秩和检验*

I J "

!

"G

为差异有统计学

意义*

结$$果

#

$两组患者临床总体疗效比较$表
#

%$治疗组

总有效率为
D&

!

%GH

!对照组总有效率为
5$

!

$DH

!治

疗组优于对照组$

"

!

d#"

!

&G5

!

I J"

!

"G

%*
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表
#

$两组患者临床总体疗效比较$(例$

H

%)

组别 例数 痊愈 显效 有效 无效 总有效

治疗
4$ &G

$

%!

'

D!

%

$

$

#5

'

5%

%

!

$

4

'

#!

%

&

$

5

'

!G

%

4G

$

D&

'

%G

%

!

对照
4G !4

$

G&

'

&&

%

5

$

#&

'

&&

%

#

$

!

'

!!

%

#4

$

&#

'

##

%

&#

$

5$

'

$D

%

$$注#与对照组比较!

!

I J"

!

"G

!

$两组肠镜疗效比较$表
!

%$治疗组肠镜疗效

优于对照组$

"

!

d#!

!

5!$

!

I J"

!

"G

%*

表
!

$两组肠镜疗效比较$(例$

H

%)

组别 例数 痊愈 有效 无效 总有效

治疗
4$ &4

$

%"

'

$&

%

D

$

#$

'

%G

%

G

$

#"

'

4!

%

4&

$

$D

'

G$

%

!

对照
4G !4

$

G&

'

&&

%

4

$

$

'

$D

%

#%

$

&%

'

%$

%

!$

$

5!

'

!!

%

$$注#与对照组比较!

!

I J"

!

"G

&

$两组患者治疗前后
)E

#

!

'

)E

#

#"

及
)F3

#

!

水平

比较$表
&

%$两组治疗后
)E

#

!

'

)F3

#

!

水平较治疗前

降低!

)E

#

#"

水平较治疗前升高$

I J"

!

"G

!

I J"

!

"#

%&

两组治疗后比较!差异有统计学意义$

I J"

!

"G

%*

表
&

$两组治疗前后
)E

#

!

'

)E

#

#"

及

)F3

#

!

水平比较$$

<MB8E

!

S

&

;

%

组别 例数 时间
)E

#

! )F3

#

! )E

#

#"

治疗
4$

治疗前
&4

'

D&

&

#

'

!5 &$

'

&$

&

4

'

$& $

'

4D

&

#

'

&$

治疗后
!&

'

G5

&

"

'

5$

!"

!!

'

$%

&

&

'

!&

!!"

#4

'

!!

&

!

'

#!

!!"

对照
4G

治疗前
&G

'

!D

&

#

'

&# &%

'

DG
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$两组患者治疗前后中医症状积分比较$表
4

%

两组治疗后中医症状积分较治疗前均降低$

I J"

!

"G

!

I J"

!

"#

%&治疗后治疗组较对照组降低$

I J"

!

"G

%*

讨$$论

急性放射性肠炎发病率高达
G"H c%"H

(

$

)

!若不

及时治疗易发生肠道不可逆性损伤!严重影响患者生

活质量* 本病早期处理预后较好!目前西医治疗以抗

生素以及肠黏膜营养和保护药物为主要治疗手段!但

临床显示效果欠佳且不良反应大!病情易反复* 中医

药治疗急性放射性肠炎具有不良反应小'并发症少等

优点!越来越受到临床重视* 同时中医治疗放射性肠

炎疗效的
,6O9

分析显示!中医中药可以提高放射性

肠炎的临床治疗效果(

D

)

*

国内外多项研究表明急性放射性肠炎的发生与炎

症因子的表达相关* 研究显示
*>#

型细胞因子包括

)F3

#

!

'

)E

#

!

等!主要参与造血反应'抗体及肿瘤监视!

主要效能是增强巨噬细胞介导的抗感染机制*

*>!

细

胞因子包括
)E

#

#"

等!主要参与免疫反应*

E:- ]

等(

#"

)研究结果提示急性放射性肠炎大鼠
)E

#

!

水平明

显高于正常对照组和用药组*

E:<9NQ '

等(

##

)研究表

明有效化疗有助于机体抗肿瘤免疫的增强!抗炎因子

)E

#

#"

在放疗后降低!用药后表达升高*

根据长期临床经验总结而出的自制安肠组方在

治疗急性放射性肠炎中取得了较好的临床效果!其

组方具体分析如下#生地榆具有清热凉血止血'活血

生肌的作用!治便血症疗效颇佳!且体外抑菌试验表

明!地榆对金黄色葡萄球菌'铜绿假单胞菌'伤寒杆

菌'溶血性链球菌'枯草杆菌'志贺痢疾杆菌'福氏痢

疾杆菌均有强大的抗菌效能(

#!

!

#&

)

* 白头翁清热解

毒'凉血消肿!动物实验证实!白头翁醇提取物治疗

结肠炎大鼠后!其结肠黏膜糜烂'溃疡显著减轻!炎

性细胞浸润显著减少!毛细血管'小血管扩张明显减

弱!疾病活动指数及黏膜损伤积分值明显下降(

#4

)

*

地榆与白头翁合用!凉血消肿'解毒抗炎共为君药&

白术'茯苓健脾除湿止泻!黄连善除脾胃大肠湿热!

木香健脾理气消滞!改善局部血液循环!促进组织修

复(

#G

)

!为臣药&炒白芍缓急止痛兼有养血之功!仙鹤

草'三七粉收敛涩血!为佐药&甘草缓急和中'调和诸

药!为使药!全方合用则起到清热解毒!活血化瘀!收

敛止血!消肿生肌的作用*

本研究发现!以清热解毒!活血化瘀!收敛止血!消

肿生肌立法的安肠组方在治疗急性放射性肠炎方面作

用突出&安肠组方可以显著改善放射性肠炎患者的临

床症状!提高生活质量&它可能是通过降低
)F3

#

!

'

0!

!

提高
)E

#

#"

含量!进一步改善
*

细胞稳态!从而起到修

复肠上皮屏障!治疗放射性肠炎的作用* 该项研究为

安肠组方治疗急性放射形肠炎的临床应用提供了更为

可靠的理论依据*
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