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结肠途径治疗机配合中药保留灌肠治疗
非酒精性脂肪肝４０例疗效观察

袁　超　　孔　莹　　李淑芳
（西安市中医医院肝病科，陕西 西安 ７１００２１）

摘　要：目的 观察利用结肠途径治疗机肠道清洗，配合中药“桑明合剂”保留灌肠治疗非酒精性脂肪肝

（ＮＡＦＬＤ）的临床疗效。方法 将２０１５年５月～２０１６年３月期间在我院就诊的８２例非酒精性脂肪肝患者随机分
为治疗组４０例与对照组各４２例，予ＮＡＦＬＤ健康教育，饮食及有氧运动指导。对照组口服水飞蓟宾胶囊，治疗
组在对照组治疗基础上，予结肠途径治疗机肠道清洗＋中药灌注。治疗６０天后，比较两组临床症状变化，体重指
数、脂肪肝程度、相关生化指标的差异。结果 疗程结束后，治疗组患者胁痛、倦怠乏力、腹胀、口苦、大便不畅症

状改善率均优于对照组（Ｐ＜０．０５或０．０１）；生化检测显示，治疗组患者ＴＧ、ＴＣ、ＵＡ指标显著改善，优于对照组（Ｐ
＜０．０１），两组患者的肝功ＡＬＴ、ＡＳＴ均较治疗前显著改善，但两组之间比较无显著差异；经治疗后，治疗组 ＢＭＩ
指数、无创肝纤维化扫描肝脏脂肪变值均较治疗前有显著下降，改善程度优于对照组（Ｐ＜０．０１）。治疗组总有效
率８５％，对照组为４２．８％，治疗组综合疗效优于对照组（Ｐ＜０．０１）。结论 利用结肠途径治疗机肠道清洗后，再

给予中药保留灌肠，治疗非酒精性脂肪肝效果明显，可改善症状，减轻肥胖，促进肝功及血脂好转，降低血尿酸水

平。
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　　非酒精性脂肪肝（ｎｏｎ－ａｌｃｏｈｏｌｉｃｆａｔｔｙｌｉｖｅｒｄｉｓ
ｅａｓｅ，ＮＡＦＬＤ）正严重威胁人类的健康，成为仅次
于病毒性肝炎的第二大肝病，已被公认为隐蔽性肝

硬化的常见原因，预防和治疗脂肪肝意义重大［１］。

西药治疗常常因为药物作用靶点单一、不良反应较

多且不易长期服用等因素影响，疗效不理想。中医

学根据其临床表现，可归属于肝癖、胁痛、积聚等范

畴，口服中药、贴敷、针灸等疗法是治疗本病的重要

手段。笔者科室采用新型结肠途径治疗机对脂肪

肝患者进行肠道清洗，并选用我科名老中医治疗脂

肪肝的经验方桑明合剂，配合进行高位保留灌肠，

疗效满意。现报告如下。

１　资料与方法
１．１　病例选择
１．１．１　一般资料　２０１５年５月 ～２０１６年３月在
我院就诊的ＮＡＦＬＤ患者８４例，利用随机数字表法
分为治疗组和对照组。治疗组４０例，其中男性２３

例，女性１７例，年龄４０～６８（４９．７±１２．８）岁。脂肪
肝程度：轻度１０例，中度２１例，重度９例。对照组
４２例，其中男性 ２５例，女性 １７例，年龄 ４０～６９
（５０．４±１１．４）岁。脂肪肝程度：轻度１２例，中度２３
例，重度７例。所有患者均为初次确诊 ＮＡＦＬＤ，未
接受任何治疗，包括饮食、运动及药物治疗。两组

患者性别、年龄、体重指数（ＢＭＩ）、病情程度等一般
资料具有可比性（Ｐ＞０．０５）。
１．１．２　纳入标准　参照２００６年的《非酒精性脂肪
性肝病诊疗指南》［２］。上腹部彩超和／或上腹部ＣＴ
检查显示肝脏脂肪浸润；实验室检查显示肝功能

轻、中度异常及血脂增高等；或肝炎后体重显著上

升或肥胖，症状主要表现为两胁疼痛、脘腹胀满等。

１．１．３　排除标准　①出、凝血时间显著延长，ＰＬＴ
降低；②严重心脑疾患（心电图提示重度心律不齐，
未控制的２级以上高血压者、脑梗塞／脑出血急性
期）；③内外痔疮出血者；④体质虚弱、大便失禁或
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