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中药外洗剂治疗肛门湿疹60例
梁靖华　　孙林梅　　文　渝

（西安市中医医院附属西安市肛肠病医院�陕西 西安710001）
摘　要：目的 观察中药外洗剂治疗肛门湿疹的临床疗效及安全性。方法 患者120例�随机分为治疗组和对

照组。治疗组予以中药外洗剂熏洗治疗�对照组予以皮炎平软膏外用治疗�两组疗程均为2Ｗ。结果 治疗组总
有效率为96．67％�对照组为73．33％�两组比较�治疗组疗效明显优于对照组 （ｐ＜0．05）；临床应用安全有效�
无毒副作用。结论 观察中药外洗剂治疗肛门湿疹有较好的疗效。
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　　肛门湿疹是肛肠科的常见病�多发病�以肛门
周围出现丘疹、红斑、糜烂、渗出、瘙痒、结痂、脱屑
为主要症状的非传染性皮肤病。临床上分为急性
湿疹、亚急性湿疹和慢性湿疹三种。该病反复发
作�缠绵难愈。笔者通过对肛门湿疹多年的临床探
讨�发现湿热下注�血虚风燥是肛门湿疹的主要病
机�因此�自拟中药外洗剂�自2004年以来�治疗肛
门湿疹60例�疗效确切�且无不良反应�现将结果
报道如下：
1　临床资料
1．1　 一般资料　所观察的肛门湿疹120例患者
均来源于我院门诊及住院患者�均符合肛门湿疹的
诊断。其中男性 70例�女性 50例；年龄 18～60
岁�平均年龄40．2岁；病程最短7ｄ�最长8年；合
并内痔31例�外痔 20例�肛裂 24例�肛窦炎 45
例。随机分为治疗组和对照组�中药外洗剂治疗组
60例�皮炎平软膏对照组60例�两组在性别�病种
及症状积分和各实验室检查等方面均无明显差异�
具有可比性。
1．2　诊断标准　全部病例参照1994年国家中医
药管理局制定的 《中医病症诊断疗效标准》拟
定 ［1］。 （1）急性湿疹：发病快�病程较短�初起时皮
肤损害有丘疹、红斑、糜烂、渗出、瘙痒、结痂、脱屑
等�症状基本为一种�间或合并出现；轻者微痒�重
者瘙痒剧烈�难以忍受�呈间歇性或阵发性发作�夜
间增剧。 （2）亚急性湿疹：多由急性湿疹迁延而
至�病情较缓；水疱不多�渗液少�尚可见红斑、丘
疹、鳞屑、痂皮、糜烂等。 （3）慢性湿疹：常因急性
湿疹日久不愈转至�或一开始表现为慢性者。肛缘
皮肤增厚粗糙�呈苔藓样变�弹性减弱或消失；伴有
皲裂�颜色棕红或灰白色�皮损界限不清楚�瘙痒剧
烈。病程较长�常延久不愈�反复发作。凡有心脑
血管疾病、肝、肾及造血系统严重疾病、糖尿病和精
神病病史的不作为观察对象。凡符合上述条件�坚
持治疗14ｄ�资料完整者为病例入选条件。
2　治疗方法

治疗组：用中药外洗剂。药物有：苦参30ｇ�地
肤子30ｇ�土茯苓30ｇ�白藓皮20ｇ�蛇床子20ｇ�五
倍子20ｇ�生百部20ｇ�陈皮15ｇ�艾叶9ｇ�花椒9ｇ�
紫草9ｇ�生甘草9ｇ。用法：上述药物先用凉水浸

泡20ｍｉｎ�然后再煎煮30ｍｉｎ�取其药液。先熏蒸�
待水温适宜后�坐浴15～20ｍｉｎ�每日1～2次。7ｄ
为1疗程�两个疗程后统计疗效。

对照组：先将患部用温水清洗擦干�再予以皮
炎平软膏均匀涂擦患部�每日2～3次�7ｄ为1疗
程�连用两个疗程后停药统计疗效。

对两组的合并症�如内痔、外痔、肛裂、肛窦炎等�
均分别选用适当药物对症治疗。治疗期间注意保持
肛门部皮肤清洁干燥；忌食辛辣、腥发等刺激性食物�
禁烟酒；保持精神舒畅；合理饮食�保持大便通畅。
3　观察项目及方法
3．1　观察项目　丘疹、红斑、糜烂、渗出、瘙痒、结
痂、脱屑及瘙痒程度。治疗前后填写临床观察表�
然后根据肛门湿疹患者临床症状及瘙痒程度评定
标准进行评分�最后根据临床疗效评定标准分为基
本痊愈、显效、有效、无效。
3．2　统计方法　肛门湿疹疗效采用百分比统计�
计量资料采用ｔ检验�计数资料采用χ2检验。
4　疗效标准及治疗结果
4．1　疗效标准　基本痊愈：用药2个疗程后皮疹
完全消退�症状消失；显效：皮疹消退面积大于
60％�无蔓延�症状明显减轻；有效：皮疹消退面积
达30％～60％�无蔓延�症状减轻；无效：症状无改
变或加重�皮疹无消退。总有效率为治愈加显效。
4．2　治疗结果　两组患者经治疗后�中药外洗剂
治疗组明显优于皮炎平软膏对照组�ｐ＜0．05。结
果见表1：

表1　两组治疗结果及疗效比较
组别 ｎ 治愈 显效 有效 无效 总有效率％
治疗组 60 26 20 12 2 96．67
对照组 60 19 11 14 16 73．33
　　注：与对照组比较�ｐ＜0．05。
5　典型病例

王某�男�43岁�干部。以 “肛门部潮湿伴瘙痒
3月�加重1周 ”为主诉�于2006年5月10日以 “慢
性肛门湿疹 ”收入住院。专科检查：侧卧位肛门周
围色苍白、皮肤增厚、滋水浸淫、糜烂�范围约6ｃｍ
×9ｃｍ。发病来未作诊治。治疗时用中药外洗剂
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先熏后洗�1Ｗ后上述症状明显减轻�2Ｗ后上述
症状消失�皮肤恢复正常�随访1年无复发。
6　讨论

肛门湿疹是变态反应性疾病�祖国医学认为是
脏腑功能失调�脾失健运�内蕴湿热�复感外邪�风、
湿、热三邪相搏�阻遏气血运行�浸淫肌肤所致。邪
之蕴久�耗伤伤阴�则血虚生风�或由于湿热内蕴�
伤及营血�血热生风�游溢肌肤而起。 《医宗金鉴
·外科心法要诀》中云：“此证初起如粟米�而痒兼
痛�破流黄水�浸淫成片�随处可生。由脾胃湿热�
外受风邪�相博而成。”临床上见肛周皮肤瘙痒、起
疹、滋水、糜烂、红肿不适。若病情迁延不愈�进一
步耗血伤津�血虚则易生风化燥�肌肤失荣�可见皮
肤肥厚、粗糙�有鳞屑或见皲裂。现代医学认为本
病是一种非传染性的变态反应性疾病�多因肛门局
部不洁�或饮食失节�或肛瘘、痔疮、肛裂、肛窦炎、
肠炎及蛲虫等肛肠疾病分泌物的刺激等引发本病。
由于风、湿、热是引起本病的主因�湿热、血燥是其
主要病机�故以清热燥湿�润肤祛风为治则�方中苦
参、地肤子具有清热燥湿、杀虫止痒之功；生百部、
蛇床子能祛风燥湿�杀虫止痒；土茯苓擅长除湿解
毒；艾叶温煦气血；白藓皮祛风止痒；五倍子解毒�
消肿收敛；花椒辛辣止痒；紫草、陈皮�凉血活血�除
燥润肤；加入生甘草调和药性。诸药相配�共达清
热燥湿、祛风止痒的作用。在用法上�采用煎汤局

部熏蒸、坐浴外洗的方法�是借升腾之药气�熏灼患
处�配合浸浴�可疏通腠理�流畅气血�使药液直接
作用于病变部位�促进局部气血调畅�这样有利于
药物的吸收和药效的发挥。现代药理研究表明：苦
参、蛇床子均有抑制变态反应的作用 ［2�3］�故可取
效于临床；药理研究还证明 ［4］：苦参、土茯苓有较
好的抗炎作用�且两药具有免疫抑制作用�可减少
过敏反应�苦参的主要成分为苦参碱�它对急性炎
症性毛细血管通透性增高导致的炎性渗出、组织水
肿以及炎症晚期的肉芽组织增生有抑制作用；蛇床
子、地肤子、艾叶都有较强的抗真菌作用�对多种常
见的致病真菌有抑制作用；因此该方具有抗炎、抑
菌、抗过敏等作用。总之�我们在临床上用中药外
洗剂治疗肛门湿疹取得了较好的疗效�其疗效治疗
组明显优于对照组在临床上值得推广。
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1　临床资料
病历收集时间：2002．3～2006．6�15例均为门

诊患者�男13例�女12例�年龄最小20岁�最大58
岁。15例患者均经 Ｂ超检查而确诊。结石最小
5ｍｍ×3ｍｍ�最大15ｍｍ×17ｍｍ�其中上输尿管5
例�中输尿管7例�下输尿管3例�合并肾结石1
例。全部病例均有不同程度腰部疼痛、尿频、尿急、
尿痛。
2　治疗方法

基本方组成�车前子9ｇ�泽泻9ｇ�滑石30ｇ�大
黄9ｇ�白蔻6ｇ�琥珀5ｇ（冲 ）�两头尖6枚�牛膝9
ｇ�丹参9ｇ�黄柏9ｇ�金钱草30ｇ�草梢6ｇ�辨证加
减�伴腰痛者加川楝9ｇ�元胡9ｇ�香附9ｇ；伴血尿
加小蓟9ｇ�丹皮6ｇ�白茅根9ｇ�气虚加党参9ｇ�黄
芪9ｇ�阴虚加生地9ｇ�玄参9ｇ；久病有瘀者加桃仁
9ｇ�红花6ｇ。15ｄ为1个疗程�2个疗程后统计疗

效。应嘱患者多饮水�多运动以促进体内结石排
出。
3　疗效结果

治愈：临床症状消失�经Ｂ超检查结石消失�共
12例�占80％；好转：临床症状消失或减轻�结石下
移�共2例�占13．3％；无效：服药2个疗程后症状
缓解不明显�经 Ｂ超检查结石无变化1例�占6．6
％。总有效占93．3％。
4　体会

输尿管结石属祖国医学 “石淋 ” “血淋 ”等范
畴�多由湿热久蕴下焦、煎熬尿液而成�故以清热利
湿�软坚化瘀�利尿通淋。方中以车前子、泽泻、滑
石、黄柏、丹参、白蔻清热利湿�软坚化瘀�琥珀、两
头尖、牛膝、金钱草、大黄、草梢利水通淋�攻涤结
热�共奏活血化瘀�利尿排石之功�且无不良反应。
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