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近年来我院在直肠癌手术前后广泛地应用

中医药
,

使术前准备和术后处理有 了创新和增

补
,

并取得了满意的效果
。

现简介如下
。

l 临床资料

1
.

1 全组直肠癌患者 “ 例
,

年龄 21 一 79 岁
,

平

均 5 3 岁 ;
病变部位

:

直肠上段癌 10 例
,

直肠中
、

.-[段癌 5 6例
;
病期

:
I 期 1 例

,

五期 巧 例
,

l 期

3 4 例
,

w 期 16 例
;
性质

:

腺癌 52 例
,

粘液腺癌 8

例
,

低分化腺癌 6 例
。

1
.

2 全组均经 手术探查
,

有病理证实和 T
.

N
.

M 分期
。

其中行腹
、

会阴联合根治术 40 例
,

去

尾骨吻合术 8 例
,

直肠前切除术 10 例
,

结肠拉

卜术 4 例
,

结肠造瘩术 4 例
。

1
.

3 全组共检出淋巴结 2 04 个
,

癌转阳性者

8 9 个
;
肝内转移者 7 例

。

1
.

4 6 6 例分两组
:

参蔑注射液配合化疗组 (治

疗组 ) 3 4 例
,

单纯化疗 (对照组 ) 32 例
。

治疗组与

对 照组化疗 皆为 F
.

M
.

V 方案
: 5 一 F u s o o m g

、

M M ( : 4m g
、

v C R i m g
,

每周 2 次
,

1 0 次为一疗

程
。

治疗组加用参茂注射液 2 50 m l/ 瓶 (含参蔑

提取物 6
.

5 9 )
,

每 日 1 次
,

与化疗药物同步使

用
。

3 0 瓶为一疗程
。

1
.

5 两组发生原肛门封闭 口感染者 16 例
;
术

后肠道出血者 5 例
;
频繁腹泻者 23 例

;
肺部感

染者 n 例
。

并发症皆应 用中药治疗
。

2 治疗方法与结果

2
.

1 术前肠道准备
:

直肠癌手术前做好肠道准

备十分吸要
。

这不仅直接影响手术的成功率
,

而

且是减少术后并发症的重要环节
。

其包括肠道

清洁剂和肠道消毒剂的选择和应用
。

李乃卿
“

2
.

1
.

1 肠道清洁剂
:

我院选用单味中药番泻叶

10 ~ 15 9 代茶饮
,

术前 3 天开始服用
,

每 日 1

剂
,

视大便次数酌情加减
,

保持大便每 日 2一 3

次
,

术中证实肠腔清洁理想
,

无肠管痉挛
、

逆向

蠕动疼痛的弊病
。

.2 1
·

2 肠道消毒剂
:

采用中药清热解毒方药
:

赛霉汤 (生大黄 1馆
,

败酱草 3 09
,

白花蛇舌草

3 0 9
,

黄连 5 9
,

地榆 3 0 9
,

桃仁 1 0 9 等 )
,

本方既有

抑菌
、

杀菌
、

抗病毒的功效
,

又有抗渗出
、

解毒的

作用
。

用法
:

术前 3 天开始服用
,

每日 1 剂
,

分两

次服用
。

可代替灭滴灵
、

链霉素
、

新霉素等西药

术前用药
。

2
.

2 术后化疗
,

配合参蔑注射液消减化疗药物

毒副作用
:

直肠癌患者经过手术打击
,

短期内难

以接受化疗
,

我院应用参茂注射液配合化疗
,

不

仅能减轻化疗药物的毒副作用
,

而且能增强机

体免疫功能
。

术后第 8 天开始化疗
,

通过 34 例

治疗组和 32 例对照组的临床对比观察
。

结果表

明
,

参茂注射液具有
:

( 1) 提高患者的生存质量
,

表现在体重增加 (治疗组平均体重增加 1
.

06 士

o
·

2 5k g ;
对照组体重平均下降 1

·

2 2士 o
·

2 6 k g ,

P

< 0
.

00 1 )
,

食欲增强
,

乏力消失
,

睡眠 良好
。

(2 )

具有保护造血系统功能 (治疗组全部完成化疗

过程
,

对照组化疗失败率 27
.

2写 )
。

(3 )增强机

体细胞免疫活性
。

巨噬细胞吞噬功能
,

两组对照

T 检验 P < 0
.

0 01 (见下表 )
。

附表 巨噬细胞吞噬功能治疗前后对比

目 治疗组 ( 34 例 ) 对照组 ( 32 例 )

巨细胞吞噬百分率 (% )

治疗前
治疗后

巨细胞吞噬指数
治疗前
治疗后

3 2
.

5 6士 1
.

4 4
.

4 6士 1
.

4 0 3 8

6 7 . 32
-

.

9 1士 1
.

5 9

2 3士 1
.

8 8
’

0
,

3 9士 0
.

0 5 4士 0
.

2 2

0 2
.

0
.

4 7士 0
`

0 2

0
.

3 9士 0
.

0 3
书

l 进修医师
,

山东省惠 民县中医院

2 指导者
,

北京中医学院东直门医院外科 ( 1 0 0 7 0 0 )

收稿日期
:
2 9 9 2一 0 2一 0 8 ;

修回 日期
:
1 9 9 2一 0 3一 0 1

治疗前后比较
,
P < 0

.

001

2
.

3 口服通腑汤
,

加速胃肠道功能的恢复
:
口

服通腑汤选用腹
、

会阴联合根治术的病例
,

左下
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腹假肛造瘩 口插入乳胶引流管
,

接无菌袋
。

通常

术后胃肠道蠕动的恢复需 24 一 48 小时
。

为加速

胃肠道功能的恢复
,

我 们于术后 6一 10 小时向

胃管内注入中药 〔太子参 1 59
,

厚朴 1 59
,

积壳

1 5 9
,

j l!谏子 1 5 9
,

生大黄 1 0 9 (后 下 )
,

芒硝 39

( 冲 )
,

当归 1 0 9
,

白芍 1鲍
,

炒莱旅子 2馆
,

木香

1 0 9 ,

防风 1 0 9 ,

乌药 i o g j 2 0 o m l
,

夹管 2 小时再

开放
, 1一 2 剂 /日

。

通过 28 例疗效观察
,

肠鸣时

间平均药后 17
.

5 小时
;
排气时间平均药后 33

小时
;
排便时间平均药后 42 小时

。

较对照组有

显著性差异 ( P < 0
.

0 5 )
。

2
.

4 肺部并发症 的处理
:

术后肺部感染多属热

邪蕴肺
,

煎熬津液为痰
,

邪热与痰浊相结
,

影响

气道通利
,

使肺气不能肃降
,

故出现咳喘
。

我们

用清肺化痰
,

止咳平喘法治疗
。

方用醒肺雾化散

(野菊花 1 59
,

桔梗 1 59
,

薄荷 6 9
,

麻黄 1 0 9
,

杏仁

10 9
,

冰片 3 9 )
,

通过 n 例临床观察
,

效果明显
,

一般雾化吸入 2一 3 天
,

症状即可明显好转
。

将

药物放三角烧瓶内蒸煮
,

用雾化器导管引导吸

入
,

每次 20 分钟
,

每 日 3一 4 次
。

2
.

5 术后腹泻的处理
:

直肠癌术后由于吻合 口

刺激
,

或结肠过多切除
,

可发生刺激性顽固腹泻

或短肠综合征
,

严重者可产生脱水和酸中毒
,

临

床治疗颇为棘手
。

可应用单味中药婴粟壳 1 59
,

代茶饮
,

保持每 日大便 1一 2 次
。

通过临床 23 例

观察
,

服用 1 剂即可达到止泻的目的
。

且有镇

痛
、

缓痉的作用
,

深受患者的欢迎
。

2
.

6 术后肠道溃疡性 出血的处理
:

直肠癌术

后
,

尤其直肠癌低位吻合术
,

有时发生吻合 11 溃

疡出血
。

或者应激性溃疡出血
,

单纯静脉点滴止

血药物疗效欠佳
,

我们采用局部涂布复方白及

散 (白及粉 2 份
,

三七粉 1 份
,

大黄炭 1 份 )收效

满意
。

用药方法
:

用肛管灌入白及散糊剂后
,

再

用注射器注人适量空气
,

将药糊均 匀涂布在肠

道粘膜上
,

溃疡创面被药物覆盖后
,

既有物理性

封闭止血作用
,

又有药理性止血功效
。

本组病例

中
,

有 5 例术后发生不同程度出血情况
,

经用此

法处理
,

用药 2一 3 次皆达到止血 目的
。

其临床

效果优于孟氏液
。

2
.

7 术后肛门切 口感染的处理
:

低位直肠癌和

肛管癌术后多因肛门封闭
、

切 口感染而引起剧

烈疼痛或经久不愈
,

我们应用肛门洗药 (蛤蟆草

3 0 9
,

朴硝 3 0 9
,

野菊花 1 5 9 ,

马齿览 3 0 9
,

五倍子

1 5 9 ,

薄荷 1 09
,

冰片 59 )
,

坐浴熏洗
,

通过 16 例

治疗观察
,

消炎止痛效果 良好
,

3一 5 剂熏洗坐

浴后
,

即可达到去腐生新的目的
。

上方煎熬半脸

盆
,

先熏后洗
,

坐浴半小时
,

每 日 2一 3 次
,

也 可

将药液制备后
,

300 m l 袋装
,

用时倒入半盆沸水

中
,

熏洗坐浴
。

总之
,

中药在直肠癌手术前后的应用十分

广泛
,

疗效也极为显著
,

有着广阔的前景
,

需要

我们努力的探索和发掘
。

·

征 文
·

矗 中国中医药学会定于 19 94 年 5 月在湖北召开

全国老年中医药第四届学术研讨会
,

凡有关中老年疾

病理法方药研究
,

中老年常见病多发病诊治经验
、

临床

实验研究成果
,

中医药延缓衰老的研究
,

中老年保健及

老年病康复等均可来稿
。

来稿字数不超过 5。。。 字
,

应

附有 40 0一 6 0 0 字的摘要
。

稿件请寄武汉市云架桥 1 10

号湖北中医学院师资科郑晓英收
,

邮编
: 4 3 0 0 6 1

,

截稿

日期
: 1 9 9 4 年 4 月 1 5 日

。

矗中国中医药学会定于 19 9魂年 5 月在山东省泰

安市召开第
.

二届全国老年慢性 阻塞性肺病学术研讨

会
,

对近十年来研究成果加以总结
,

欢迎全国中医
、

西

医
、

中西医结合研究人员及临床医生来稿
,

来稿请寄济

南市文化路山东省中医学院附属 医院周晓园收
,

邮编
:

250 0 11
,

截稿 日期
:
19 94 年 4 月 15 日

。

矗中国科学院世协中国医学非药物疗法专业委员

会定于 1 9 9 4 年 8 月在北京召开 中国医学非药物疗法

学术大会
,

征文如下
:

非药物疗法基本理论研究
,

临床

与实验研究
,

在疑难病
、

康复
、

养生保健
、

美容的应用
,

非药物疗法开发研究
,

中医器械研制及其原理研究
。

征文要求
:

征文在 3 0 0 0 字以 内
,

一律用稿纸书写
,

字迹工整
,

插图用黑墨水描绘在透明纸
,

L
。

并附 200 字

以内的第一作者简介
。

凡录用论文将连同第一作者简

介编入大会论文集
,

正式出版
,

并发给论文交流
、

发表

出版证书
。

投稿信封上注明
“
征文

”
字样

。

本会会员念会

可享受会务费 8 折优惠
。

截稿日期
: 1 9 9 4 年 4 月 30 日

。

投寄地址
:

北京市朝阳区望京中环南路 6 号北京针灸

骨伤学院 (邮政编码
:

10 0 0 1 5 )陈敏收
。


