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［摘　要］　目的　观察解毒通脉散联合煨脓长肉膏治疗糖尿病足溃疡的临床疗效。 方法　将５１例糖尿病足患者随机分为

治疗组（２４例）和对照组（２７例），两组在基础治疗的同时，治疗组给予口服解毒通脉散、外用煨脓长肉膏，对照组给予口服免煎

安慰颗粒、外用金三联（庆大霉素＋山莨菪碱＋胰岛素），观察两组患者创面生长情况及治疗前后糖化血红蛋白、胆固醇、血白

细胞计数、Ｃ－反应蛋白（ＣＲＰ）及纤维蛋白原变化情况。 结果　治疗组创面生长总显效率为９５．８％，明显高于对照组的

６６．７％（Ｐ＜０．０５）。治疗后两组患者糖化血红蛋白、胆固醇、血白细胞计数、ＣＲＰ及纤维蛋白原均较治疗前明显下降（Ｐ＜
０．０５）；治疗组治疗后糖化血红蛋白、血白细胞计数、ＣＲＰ明显低于对照组（Ｐ＜０．０５）。 结论　解毒通脉散联合煨脓长肉膏治

疗糖尿病足溃疡有较好的临床疗效。
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　　糖尿病足是糖尿病并发症之一，其治愈率低，致
残率高，中医内外治结合在治疗糖尿病足方面具有独
特的疗效。我们采用解毒通脉散联合煨脓长肉膏治
疗糖尿病足，取得了较好的临床疗效，现报道如下。

１　临床资料

１．１　诊断标准
糖尿病诊断标准：参照１９９９年世界卫生组织

（ＷＨＯ）糖尿病诊断标准［１］制定。
糖尿病足溃疡诊断分级标准：参照１９９５年中华

医学会第一届全国糖尿病足学术会议制定的标

准［２］。０级：皮肤无开放性病灶，常表现为肢端供血
不足，皮肤发凉，颜色紫褐，麻木，刺痛灼痛，感觉迟
钝或丧失，兼有足趾或足的畸形等高危足表现。１
级：肢端皮肤有开放性病灶，水疱、血疱、鸡眼或胼
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胝、冻伤或烫伤及其他皮肤损伤所引起的皮肤浅表
溃疡，但病灶尚未波及深部组织。２级：感染病灶已
侵犯深部肌肉组织，常有蜂窝织炎、多发性脓灶及窦
道形成，或感染沿肌间隙扩大造成足底、足背贯通性
溃疡，脓性分泌物较多，但肌腱、韧带尚无破坏。３
级：肌腱、韧带组织破坏，蜂窝织炎融合形成大脓腔，
脓性分泌物及坏死组织增多，但骨质破坏尚不明显。

４级：严重感染已造成骨质缺损、骨髓炎及骨关节破
坏或已形成假关节，部分指、趾或部分手、足发生湿
性或干性严重坏疽。５级：足的大部或足的全部感
染或缺血，导致严重的湿性或干性坏死，肢端变黑，
常波及踝关节及小腿，一般多采取外科高位截肢。

１．２　纳入标准
符合糖尿病诊断标准；符合上述糖尿病足溃疡诊

断标准（２～５级）；年龄３０～８５岁；患者知情同意。

１．３　排除标准
妊娠或哺乳期妇女；近３个月内有糖尿病酮症、

酮症酸中毒者；有严重心、肝、肾等并发症，或合并有
其他严重原发性疾病，精神病患者；其他原因引起的
神经、血管病变；对治疗方案中相关药物过敏，不适
合接受本治疗方案者。

１．４　一般资料
所有入组的５１例糖尿病足患者均为上海中医

药大学附属曙光医院周围血管科２００８年１０月至

２０１０年３月的住院患者。根据随机数字表将患者
分为治疗组和对照组。治疗组２４例，男１３例，女

１１例；年龄５１～８３岁，平均（６６．０４±８．０５）岁；糖尿
病病程４～３０年，平均（１５．８８±６．７２）年；足溃疡分
级：２级６例，３级６例，４级８例，５级４例。对照组

２７例，男１９ 例，女 ８ 例；年龄 ５５～８２岁，平均
（６９．７０±８．２１）岁；糖尿病病程５～３５年，平均
（１７．０７±８．７０）年；足溃疡分级：２级９例，３级６例，

４级１１例，５级１例。两组患者一般资料比较差异
无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。

２　方法

２．１　治疗方法

２．１．１　基础治疗　均给予饮食疗法，强化降糖（阿
卡波糖片，每次５０ｍｇ，每日３次，口服，拜耳医药保
健有限公司，批号１２１１６１）；降压（硝苯地平控释片，
每次３０ｍｇ，每日１次，口服，拜耳医药保健有限公
司，批号ＢＪ００６１５）；降脂（阿托伐他汀，每次２０ｍｇ，
每日 １ 次，口 服，辉 瑞 制 药 有 限 公 司，批 号

１６５２１０Ｋ）。纠正低蛋白血症及电解质紊乱，根据培

养结果选择敏感抗生素控制感染（注射用头孢西丁
钠，每次２．０ｇ，每日２次，静脉滴注，海口市制药厂
有限公司，批号１００６２８），给予局部创面处理（切开
引流、祛腐清筋、蚕食清创），每日创面换药治疗。

２．１．２　分组治疗　治疗组给予口服解毒通脉散［主
要药物：茵陈３ｇ（１ｇ相当于生药量５．２ｇ），泽兰１ｇ
（１ｇ相当于生药量３．５ｇ），金银花２ｇ（１ｇ相当于生药
量６．８ｇ）。由培力香港集团附属培力（南宁）药业有
限公司生产，批号Ｓ０８０７３０］，每次１包（１１ｇ），每日３
次；同时创面予煨脓长肉膏外敷（每１００ｇ煨脓长肉
膏粉中含冰片８ｇ、朱砂１５ｇ、血竭１５ｇ、紫草１５ｇ、黄
芪２０ｇ、阿胶１０ｇ等，药物粉碎，过８０目筛，与３　５００ｇ
凡士林混合均匀，冷却存放）。
对照组给予口服免煎安慰颗粒［包括１．１ｇ解毒

通脉散及９．９ｇ糊精，由培力香港集团附属培力（南
宁）药业有限公司生产，批号Ｓ０８０７３０］，每次１包
（１１ｇ），每日３次；同时创面予金三联（庆大霉素＋山
莨菪碱＋胰岛素）外敷：每１００ｍｌ生理盐水中加入
庆大霉素１６万 Ｕ、短效胰岛素３２Ｕ、山莨菪碱

２０ｍｇ。庆大霉素：上海第一生化药业有限公司，批
号０８０９０１。山莨菪碱：上海第一生化药业有限公
司，批号０８０９０３。短效胰岛素：Ｌｉｌｌｙ　Ｅｇｙｐｔ，批号

ＨＲＥ０３８。
基础治疗结合分组治疗，疗程为３个月，小于３

个月的终止点为愈合、截肢、自动放弃。

２．２　疗效标准
参照文献［３］标准。痊愈：创面完全愈合；显效：

创面缩小≥７５％而＜１００％；好转：创面缩小≥２５％
而＜７５％；无效：创面缩小＜２５％。截肢、自动放弃
均视为无效。

２．３　观察指标
两组患者治疗前后分别进行糖化血红蛋白（采

用高压液相层析法）、胆固醇（采用比浊法）、血白细
胞计数（采用库尔特电阻抗法）、Ｃ－反应蛋白（ＣＲＰ）
及纤维蛋白原检测（采用免疫比浊法）。

２．４　统计学方法
用ＳＰＳＳ　１３．０软件进行统计，计量资料以均

数±标准差表示，采用ｔ检验进行比较，计数资料采
用χ

２ 检验进行比较。

３　结果

３．１　两组患者临床疗效比较
治疗组２４例，痊愈１１例，显效１２例，好转１

例，无效０例，总显效率（痊愈＋显效）９５．８％。对照
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表１　两组患者治疗前后实验室指标比较（珚ｘ±ｓ）

组别 时间 例数 糖化血红蛋白（％） 胆固醇（ｍｍｏｌ／Ｌ） 　血白细胞计数
　　（×１０９／Ｌ）

　ＣＲＰ（ｍｇ／Ｌ） 纤维蛋白原（ｇ／Ｌ）

治疗组 治疗前 ２４　 １０．１４±３．０９　 ４．１５±１．２１　 １１．６７±７．８４　 ６８．０８±７４．００　 ４．６０±１．０１
治疗后 ２４　 ６．６８±１．１０＊△ ３．５４±１．０６＊ ５．５７±１．８３＊△ ５．５４±７．１８＊△ ３．３６±１．０３＊

对照组 治疗前 ２７　 ９．０９±２．１４　 ４．４６±１．１１　 ９．１２±４．１３　 ５８．３４±６４．４８　 ４．５１±１．３５
治疗后 ２７　 ７．４３±１．０９＊ ３．９０±０．７７＊ ６．６３±１．８４＊ １１．８８±１０．３６＊ ３．８５±１．１９＊

　　注：与本组治疗前比较，＊Ｐ＜０．０５；与对照组治疗后比较，△Ｐ＜０．０５

组２７例，痊愈９例，显效９例，好转６例，无效３例，
总显效率６６．７％。两组比较，治疗组总显效率明显
优于对照组（Ｐ＜０．０５）。

３．２　两组患者治疗前后实验室指标比较
表１示，治疗前两组患者糖化血红蛋白、胆固

醇、血白细胞计数、ＣＲＰ及纤维蛋白原相比较差异
均无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具有可比性。治疗后
两组患者上述指标均明显下降（Ｐ＜０．０５），其中治
疗组糖化血红蛋白、血白细胞计数、ＣＲＰ明显低于
对照组（Ｐ＜０．０５）。

４　讨论

１９５６年Ｏａｋｌｅｙ等首先提出“糖尿病足”这一名
词。１９９９年 ＷＨＯ对糖尿病足的定义是：糖尿病患
者由于合并神经病变及各种不同程度末梢血管病变

而导致下肢感染、溃疡形成和（或）深部组织的破
坏［４］。糖尿病足发病机制复杂，主要与神经病变、周
围血管病变、感染有关，是多种危险因素共同作用的
结果。高血糖、胰岛素抵抗、脂类代谢紊乱导致血管
内皮功能障碍、血液流变学异常，加之易合并各种感
染而难以控制，最终引起足部溃疡、坏死。
本研究治疗组患者治疗后创面生长总显效率明

显优于对照组（Ｐ＜０．０５），且糖化血红蛋白、胆固
醇、血白细胞计数、ＣＲＰ及纤维蛋白原均有所下降，
其中糖化血红蛋白、血白细胞计数、ＣＲＰ明显低于
对照组（Ｐ＜０．０５），说明解毒通脉散、煨脓长肉膏联
合治疗能明显降低糖尿病足患者血糖、有效控制感
染、加快创面生长，以促进创面愈合。
解毒通脉散主要由茵陈、泽兰、金银花等组成。

茵陈苦寒，有清热利湿之功，能“消遍身疮疥”，具有
较强的抗病原微生物及解热、镇痛、抗炎作用［５］；泽
兰具有活血化瘀、利水消肿之效，能改善血液流变
性，抑制血小板聚集，抗血栓形成，改善微循环，降低
血脂［６］；金银花“主热毒”，有清热解毒、消散痈肿功
效，具有广谱抗菌作用，能抗内毒素、抗炎、解热、提
高机体免疫功能［５］，同时还具有降血脂、保护胰腺β
细胞和降糖作用［７］。诸药合用，共收清热利湿、解毒
化瘀之功，同奏降糖、抗炎、调脂、祛聚之效。煨脓长

肉膏具有抗炎镇痛、敛疮排脓、祛腐生肌功效。其渗
入作用较强，有利于保持创面的湿度，有利于“煨
脓”。“煨脓长肉”法系中医外治法中的独特经验，通
过提脓祛腐拔毒，液化坏死组织，增加局部脓液的渗
出，有助于创面肉芽、表皮的生长，其机理是增强创
面抗感染能力，改善局部微循环，促进创面血管再生
及细胞增生、分化。
本研究表明，解毒通脉散联合煨脓长肉膏治疗

糖尿病足溃疡有较好的临床疗效，进一步验证了中
医内外治结合治疗糖尿病足的有效性，为建立内外
治结合的、疗效确切的、可供推广的糖尿病足中医药
防治方案提供部分依据。
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