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中西医结合治疗直肠脱垂 ��例

疗效观察

贵阳中医学院附属医院痔赓科 彭 显 光

直肠脱垂是肛肠疾病中的常见病
。

根据汪

昂
《
本草备要

冷
明矾有

“
治崩带脱肛

”
的记载

，

我

们将明矾配制成针剂
�

从 ����年 ��月�����

年 �月
，

用以直肠周围注射
，

治疗 ��
、

���度直

肠脱垂 �� 例
，
收到满意效果

。

现报告如下
。

临 床 分 析

本 组 �� 例中
，

男性 ��例
�

占 ��
�

��
，

女性 �例
，

占 �
�

��
，
男女之比为 � ��� 发病

年龄多数为青壮年
，

占 ��
�

��
，

其中 �� 岁以

下者 ��例
，
�����岁者 ��例

，
�����岁者 �

例
。

本组病例以干部
、

工人为多
，

占 ��
�

��

�������
。

病程最短半年
，

最长 �� 年
，
其中 �

年以内者 ��例
，
���年者 �例

，
����年者

��例
，
�����年者 ��例

，
��年以上者 �例

，

平均病程 ��
�

�年
。

�� 例中既往经过治疗未愈

或又复发者 �� 例
，

包括内服中药者 �� 例
，

酒

精直肠周围注射者 �例
，

做悬吊手术者 �例
，

明矾液直肠周围注射者 �例
，

悬吊手术后复发

又酒精直肠周围注射
、

针灸
、

封闭者各 �例
。

本组 �� 例就诊时伴神经 官能症 者 �例
，

怪性腹泻者 �例
，
消化不良

、

感冒者 �例
，
胃

馈疡
、

气管炎
、

风湿性关节炎者各 �例
。

发病

诱因为慢性腹泻者 �� 例
，
慢性痢疾者 �� 例

，

便秘者 �例
，
重劳动后以 及原因 不明者共 ��

例
。

其中 �� 例为幼年时发病
。

临床检查 �� 例均为外 脱垂
，

伴流粘液者

��例
。

肠粘膜充血水 肿者 �例
。

肛门 括约肌

松弛者 �� 例
，

松弛严重者能容 �横指
。

直肠

脱垂长 度 ���� 厘米
，

其中 �厘 米以 内者 �

例
，
���厘米者 ��例

，
����厘米者 ��例

，

�� 厘米以上者 �例
，

平均脱垂 �
�

�� 厘米
〔，

临

床诊断属 �度脱垂 �直肠全 层脱垂�者�� 例
，

占 ���
� ���度脱垂 �直肠 全层脱垂并 有肛管

或部分乙状结肠脱垂�者 �例
，

占 ��
。

方法和结果

一
、

药物制备

医用明矾 �硫酸铝钾� �克
，

黄连素�
�

�

克
，

构椽酸钠 �
�

�克
，

注射用 水加 至 ��� 毫

升
，
高压灭菌后备用

。

浓度为 ��
。

二
、

治疗方法

术前患者作奴夫 卡因皮试
，

肛门周 围备

皮
。

术前 �天进半流汁饮食
，
晚间服石蜡油 ��

毫升
�
手术晨禁食

，
大便后灌肠 �次

。

患者取截石位
，
肛门常规消毒铺巾

，
在距

肛缘 ���厘米之 �点及 �点处
，
用 ��普鲁卡

因 �����毫升先作局麻 �小儿用基础麻醉�
。

左手食指伸人肛门内引导
，

右手持盛药液之注

射器 �针头为 �� 号封闭用针头�
，

从 �点处皮

肤刺人
，

在左食指引导下
，
通过皮下组织使针

紧贴肠壁外
，

缓缓进入约 ���厘米
，

遇到阻

力�示已达提肛肌�时继续进针
，

穿过提肛肌时

有阻力突然消失感
，
示已至骨盆直肠间隙

，

再

进针 ���厘米
，

确定针尖在肠壁 外 �能 自由

摆动�后
，
即可开始徐徐注入药液

，

并逐步退

针
，

边退针
，

边注药
，

当退至齿状线处停止注

射
�
再向前侧

、

后侧进针
，
用同法注射

，
使药

液从三条线注入
，
呈扇形均匀分布

。

另换针头

用同法注射 �点处
。

共注入药量 �� 毫升
，

若用

��� 浓度者药量宜减半
。

小儿注射深度 ���

厘米
，
总药量 ���� 毫升

。

一次注射未愈者
，
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间隔 ���� 天再进行下一次注射
。

每次注射宜

改变进针部位
，

如第一次选 �点
、
�点处进针

，

第二次宜选 �点
、
�点

，
第三次宜选 �点

、

�

点等
。

注射方法
、

药量与第一次同
。

术后俯卧 �� 小时后可改 平卧位
，
卧床休

息
、

�周
，

进流汁饮 食 �天
�
复方樟脑 配 �毫

升
，
每 日 �次

，

连服 �天以控制大便
� 适当应

用抗菌素预防感染 � 也可内服补中益气汤巩固

疗效
。

本法适用于单纯性肠粘膜脱垂及直肠壁全

层脱垂者
，
对合并有严重脏器疾患

、

急性传染

病
、

肠炎
、

腹泻及肛门周围急慢性疾病者均禁

用
。

注入药液勿集中于一 点 �处�
，
以免引起

组织坏死
。

注入局麻药液不宜过深
，
使病人保

持一定感觉
，

以防止误伤腹下神经丛及闭孔神

经
。

注射时如病人感觉腹痛
、

腿痛可退针
，

重

新进针
。

三
、

治疗结果

�
�

近期疗效
�

治疗后 �� 例患者直肠均不

再脱出肛外
，

获得临床治愈
。

其 中 注 射 �次

痊愈者 �� 例
，
占 ��

�

��
�
注射 �次痊愈者 ��

例
，

占 ��
�

�� � 注 射 �次 痊 愈 者 �例
，

占

�
，

�� � 注射 �次痊愈者 �例
，

占 �
�

��
。

经 �

次注射痊愈者中有 �例配合作肛门紧缩术
。

治

疗时间最短为 �天
，
最长为 ��天

，

平均 ��
�

�天
。

治疗后发热者 �例
，

血白细胞稍增加者 �

例
，
均于 �天后恢复正常 � 轻度疼痛者 �� 例

，

肛门坠胀者 �� 例
，
经对症处 理或休息后症状

消失 � 小便困难者 �例
，
经下腹部热敷后恢复

正常排尿
�
会阴部水肿者 �例

，
经外敷消炎膏

后水肿消退
�
肛周感染者 �例

，

经抗感染处理

后痊愈
。

�
�

远期随访
�

�� 例中有 �� 例 作了 远期

随访
，

随访时间为 治疗后 的 ���� 年
。

平均

�
�

�� 年
。

随 访 结 果 疗 效 巩固 者 �� 例
，
占

��
�

��
�
复发者 �� 例

，

占 ��
�

��
。

其中在治

疗后 �年复发者 �例
，

治疗 后 �年 复发 者 �

例
，

治疗后 �年
、

� 年复发者 各 �例
。

复发

诱因属负重时腹压增高而脱出者 �例 � 属长期

便秘
、

腹泻
、

长途乘车复发者各 �例 � 原因不

明 �例
。

复发病例直肠脱垂长度较治疗前明显

缩短
。

四
、

典型病例

例一
�

艾 � � ，
男

，
��岁

，
住院号 �����

。

因直

肠脱垂 ��年
，
于 ����年 ��月 �� 日人院

。

患者于 ��

岁时大便后发现直肠脱出
，
但便后可自行复位

。
����

年患肺结核后
，
直肠脱出逐渐 加重

，
须用 手推 压复

位
，
间或便中带血

，
经治无效

。

检查
�

蹲位用力解便

姿势可见直肠脱出约 �厘米
，
表面有环状沟 � 肛门松

弛
，
可容 �横指

。
临床诊断为亚度直肠脱垂

。

人院后

第 �天即行直肠周围注射
，
取截石位

，
距肛缘 �厘米

之 �点
、
�点处局麻后

，
用 ��明矾注射液在 两侧骨

盆直肠间隙紧靠直肠壁呈扇形作 三条线状注射
。
�天

后大便时未见直肠脱出
，
术后第 �天作第 �次注射

。

住院 �� 天痊愈出院
，
信访 �年无复发

。

例二
�

张 、 又 ，
男

，

�� 岁
，
住院号 �����

。

因直

肠脱出 �� 余年
，

于 ���� 年 �� 月 �� 日入院
。

患
�

者于

��年前患痢疾后直肠开始脱出
，
需手推压还纳

，
经治

疗无效
。

近年来脱出逐渐加重
，
常在解大便

、

行走和芳

动时脱出
，
伴有较多粘液流出

，
常须休

�

急或手推压才能

复位
，
平时有头昏痛

、

耳鸣
、

失眠
。

检查
�

蹲位用力解便

姿势见直肠脱出约 �厘米
，
有环状沟

，
肛门括约肌较

松弛
。

临床诊断为亚度直肠脱垂
。

于肛门局麻后用明

矾注射液进行直肠周围注射治疗
，
同时内服补中益气

汤加龙骨
、

牡蝠
、

鹿角霜
、

酸枣仁
，

每 日一剂
，
煎

服
。

术后第 �天解大 便未见直肠 脱出
，
住院 ��天后

痊愈出院
，
信访 �� 年无复发

。

讨 论

明矾注射液进行直肠周围注射治疗 �
、

���

度直肠脱垂
，

经临床观察 �� 例
，
疗效显著

，

具有疗程短
、

操作简便
、

病人痛苦少
、

经济

安全
、

易于掌握推广等优点
。

本疗 法 是 采 用

低浓度大剂量医用明矾注射液
，

呈扇形注入到

紧靠直肠壁的骨盆直肠间隙内而收效的
。

其作

用机理据分析可能系明矾注射液使直肠外的疏

松组织产生无菌性炎症
、

结缔组织增生
，

使直

肠与周围组织粘连形成柱状疤痕
，

从而起到提

升
、

支撑
、

固定直肠的作用
，
继而达到治疗的

目的
。

直肠脱垂是全身疾病的局部表现
，

多由中

气不足
，

气虚下陷不能升提
� 或气血不足

，

肺
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肾两虚不能固摄所致
。

因此我们在治疗中除局

部注射明矾注射液外
，

同时配合内服中药辨证

施治
，

一般以补气升提
、

固涩为主
，

方用补中

益气汤 �黄茂
、

党参
、

白术
、

当归
、

炙草
、

陈

皮
、

升麻
、

柴胡�加减
。

如病发于幼儿或老年

人
，
症见面色萎黄

，

形体瘦弱
，
腹泻

，
四肢乏

力
，
肛门坠胀松弛

，

脱出的直肠粘膜色淡无光

泽
，
舌苔白

，

脉沉细无力者
，

多为血虚
，

治宜

养血
，

于上方中加熟地
、

白芍 � 若症见面色眺

白
，

自汗气短
，

倦怠畏寒
，
舌淡苔白

，

脉细弱

者多为肺气虚
，

治宜补肺益气固表
，

于上方中

加山药
、

太子参
、

五味子
、

牡蜘等
�
如症见体

弱
，
健忘

，

腰酸痛
，

耳鸣
，

尿频
，

肢体麻木
，

舌淡苔白
，

脉沉迟者
，
此为肾阳虚

，

治宜补肾

益气
。

于上方中加肉桂
、

构祀
、

巴戟天
、

补骨脂
、

益智仁
、

龟板胶
、

鹿角胶
�
如症见肛门灼热

、

肿

胀
、

红赤而痛
，
大便干结

，

脉细数
，

苔黄腻
，

口千不欲饮者
，
此为血虚夹湿热

，
治宜补养气

血兼清化湿热
，

于上方中加黄连
、

黄琴
、

地榆
、

侧柏叶
、

槐花
。

本组 �� 例患者在 注射明矾注

射液的同时
，

根据上述辨证加服补中益气汤加

减
，

据临床初步观察其疗效确优于单纯局部注

射治疗者
。

本组有 �� 例复发
，

其中属腹压 增加而脱

出者 �例
，

占 ��
�

��
。

因此经用 本疗 法治愈

后
，
应注意劳动强度

，

切忌增加腹压
。

本文承蒙贵州省人民医院原痔癣科及我 科部分 医师协助

观察病例
，
特此致谢

。

胃 石 � 例 中 医 治 验

中医研究院西苑医院内科 彭登慧 叶成亮

刘 、 ，
男

，
��岁

，
����年 ��月 � 日鱿诊

。

患者白诉 ����年 开始胃痛 并进行检查治疗
，
于

���������年间
，
曾三次在北京某医院做上消化道造

影检查均未见异常
。
����年�月 � 日

，
又因胃痛发作而

去原检查医院诊治
，
经上消化道钡剂造影检查后

，
诊断

为
“
胃内异物�胃毛粪石�

” 。
����年 ��月 �� 日又在该

院做胃镜检查
，
结果为

“
十二指肠未能进入

，
胃型异

常
，
胃后壁近幽门处形成假幽门

，
幽门前有糜烂性溃

疡
，
上有白苔

，
胃体大弯侧有胃石约 ���厘米

，
呈

大理石颜色
，
形状不规则

，
质硬

” 。

诊断为
“
胃内异物�胃

石�
” 。
临床提示手术治疗

。

因患者不愿手术而来我院诊治
。

患者形体肥胖
，
自

诉平 口少吃菜蔬
，
喜食鱼肉之属

，
自觉上腹痞满疼痛

，

痛无规律
，
昼夜皆作

，
进食不能缓解

，
泛酸

、

胃灼热

感明显
，
夜间并有腹胀下坠感

，
纳呆

，
口干不欲饮

，

脉弦滑
，
舌苔黄腻

。
近 �年来未曾吃过柿子

、

黑枣
。

中医辨证为中焦湿热
，
结聚成积

，
治以清热化积

。

处方
�

青皮 ��克
，
陈皮 �� 克

，
白术 �� 克

，
积

壳 ��克
，
苍术 ��克

，
金钱草 ��克

，
车前草 �� 克

，

鸡内金 ��克
，
青篙 ��克

，
获荃 �� 克

，
甘草 �� 克

，

炒麦芽 �� 克
，
莱服子 �� 克

。

患者服药
乙

�� 剂后于 ����年 �� 月 ��日复诊
，
白

觉症状减轻
，
仍用原方续服 ��剂后诸症 皆除

。
����

年 �月 ��「�仍 在 原检查医院作胃肠�线钡剂造影复

查
，
报告为

“
食道

、

胃
、

十二指肠未见异常
，
未见实

质性病变
，
未见胃石

” 。
次 日又做胃镜检查

，
报告为

“
胃

粘膜皱壁正常
，
胃腔内已找不到胃石

” 。

据此
，
患者

共服中药�� 剂
。

原胃石完全消除
。

根据患者的临床症状并结合上消化道造影及 胃镜

检查结果
，
胃石诊断可确立

，
由于患者近期无进食柿

子及黑枣的病史
，
故可认为胃石系毛 粪 石 团 块

。

鉴

于患者体形肥胖
，
素喜油腻厚味

，
可以认为此病山湿

邪内郁
，
有卜久而化热

，
热积中焦

，

脾运失职
，
结聚成

积所致
。

治宜清热化积
。

我们用获签
、

苍术
、

白术以

祛湿健脾
，
青皮

、

陈皮
、

积壳以理气散结
，
麦芽

、

鸡

内金
、

莱蔽子以化积消食
，

金钱草
、

车前子
、

青篙以

清利湿热
，
而廿草既能补脾益气

，

又可调和诸药
。

各

药合用使湿热清利
，
结聚消除而愈

。

目前一般认为胃石经中药治疗后
，

胃石消失的机

理有二
�

一为溶解 � 二为破碎后随胃蠕动进入肠道
，

最后排出体外
。

我们认为此例患者胃石体积较大
，
用

药时间也不长
，
中药使其溶解的可能性较小

，
最大可

能是结石破碎
，

碎块随胃蠕动通过幽门进人肠道从大

便中排出
。


