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中西医结合治疗胃切除术后胃排空障碍的临床观察
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摘要：目的：探讨中西医结合治疗胃切除术后胃排空障碍的临床疗效。 方法：选择 2013 年 12 月 ~2015 年 8 月我院接治的行

胃切除手术患者 64 例，按治疗方法的不同将 64 例患者分为观察组和对照组，对照组 32 例患者采用常规西医治疗，观察组 32 例
患者在对照组治疗基础上结合中医治疗，分析两组患者治疗后的临床疗效。 结果：观察组总有效率为 96.9%，对照组总有效率为

87.5%，两组比较差异具有统计学意义（P＜0.01)。 观察组 32 例患者中，3 例患者有嗳气症状，4 例患者有呕吐症状，1 例患者有腹痛
症状，在术后（37.4±4.6） d 恢复胃动力；对照组 32 例患者中，6 例患者有嗳气症状，9 例患者有呕吐症状，3 例患者有腹痛症状，在

术后（41.8±5.4） d 恢复胃动力。 结论：中西医结合治疗胃切除术后胃排空障碍具有疗效好、症状轻及少的优点，值得临床推广使

用。
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胃切除手术后胃排空障碍是指由于胃部恶性肿
瘤、胃溃疡、胃穿孔等疾病需行胃切除手术后无机械
性梗阻因素所引起胃无力、排空延迟的症状，也叫作
胃瘫，是胃部手术后较常见的并发症之一[1]。 而中西
医结合治疗不仅能起到利脾健胃的功效，还能有效
的缓解患者胃切除手术后的临床症状[2]。 本研究对
行胃大部切除术后的 64例患者分别采用不同治疗
方法的疗效进行对比。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%临床资料 选择 2013年 12月 ~2015年 8 月
我院接治的行胃大部切除手术患者 64例为研究对
象，所有患者均在知情同意下完成本研究。 按治疗
方法的不同将 64例患者分为观察组和对照组各 32
例。 对照组男 19例，女 13例，年龄 27~74岁，平均
年龄为（34.9±6.8）岁，原发病：胃癌 22例，十二指肠
球部溃疡 5例，胃穿孔 5例；观察组男 17例，女 15
例，年龄 29~77岁，平均年龄为（36.1±7.2）岁，原发
病：胃癌 24 例，十二指肠球部溃疡 4 例，胃穿孔 4
例。 两组患者在年龄、性别等方面比较，差异无统计
学意义（P＞0.05），具有可比性。
1.2%%%%治疗方法 给予所有患者胃肠减压、 禁食、维
持水和电解质平衡、促进胃肠动力恢复等治疗。 对
照组采用西医治疗方法：胃复安（规格 5%mg，国药准
字 H32021007）10%mg/ 次，每天 3 次；吗叮啉（规格
10%mg，国药准字 H20093426）10%mg/次，每天 3次；
西沙比利（规格：5%mg，国药准字 H20040235）5%mg/
次，每天 1次，捻碎后经胃管注入并夹管 2%h，并酌情
使用抗生素。 观察组则在对照组基础上加用中医治
疗方法：在胃管中注入中药汤剂，具体配方：黄芪 12%
g、党参 12%g、当归 10%g、白术 10%g、厚朴 8%g、陈皮 8%
g、枳实 8%g、桃仁 8%g、赤芍 8%g、半夏 8%g、大黄 8%g、生

姜 6%g、柴胡 5%g，加 800%ml水煎至 300%ml后分 3次
注入；并结合中药保留灌肠，以上配方加 600%ml水
煎至 200%ml后分 2次进行保留灌肠。
1.3%%%%疗效标准 [3]%%%%临床症状基本消失，能够进食流
质饮食则为显效；临床症状有所减缓，能够进食流质
饮食，但伴有上腹部不适、嗳气症状则为有效；临床
症状没有改变，进食困难，伴有恶心、呕吐、嗳气、上
腹部不适等症状则为无效。 总有效率 =（显效例数 +
有效例数）/总例数×100%。
1.4%%%%统计学分析 数据处理采用 SPSS13.0统计学
软件，计数资料采用卡方检验，计量资料用（x%±s）
表示，采用 t检验，P＜0.05为差异具有统计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组临床疗效比较 观察组总有效率为
96.9%，对照组总有效率为 87.5%，两组比较差异具
有统计学意义（P＜0.01）。 见表 1。

表 1%%%%两组临床疗效比较[例（%）]

2.2%%%%两组患者术后 2 个月症状比较 观察组 32例
患者中，3例患者有嗳气症状，4例患者有呕吐症状，
1例患者有腹痛症状，在术后（37.4±4.6） d恢复胃
动力； 对照组 32例患者中，6例患者有嗳气症状，9
例患者有呕吐症状，3例患者有腹痛症状， 在术后
（41.8±5.4）d恢复胃动力： 两组比较差异具有统计
学意义（P＜0.05）。
3%%%%讨论

胃切除手术后胃排空障碍又叫作胃瘫， 尤其是
在胃癌根治术、十二指肠切除术中最为常见，其主要

组别 n 显效 有效 无效 总有效

观察组
对照组
字2%值
P值

32
32

24（75.0）
13（40.6）

7（21.9）
15（46.9）

1（3.1）
4（12.5）

31（96.9）
28（87.5）
2.800%1
%%0.005%1
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与手术创伤、术后进食过早、患者精神紧张等多方面
因素有关。 主要的临床症状有上腹部胀痛、恶心、呕
吐、嗳气、反酸等[4]，在治疗上主要以维持水盐平衡、
洗胃、禁食、胃肠减压、止酸、营养支持等西医疗法为
主，但是患者的疗效不佳。 而中医认为健脾益气养
胃才是关键，而中西医结合治疗对胃切除手术后胃
排空障碍则起到了至关重要的作用。 中医认为，脾
胃互为表里，脾升胃降，才能够共同完成对食物的消
化与吸收，由于行胃部切除手术后耗气伤血，使胃失
和降，所吃的食物便停留在胃脘处，随着胃气的上逆
就造成了患者出现呕吐、嗳气的症状[5]。 因此，治疗
以通为主，如何解决健运失司、中气不足才是解决该
病的关键。 在本药方中黄芪、党参、白术主要起到健
脾益气养胃的作用；厚朴、当归、枳实则有行气破积
的作用，并且厚朴还对金黄色葡萄球菌、大肠杆菌等
具有不同程度的抗菌和抑菌的作用，能够降低术后
对伤口处的感染；而枳实可以对小肠平滑肌钙离子
的浓度起到调节作用，不仅能够降低胃肠平滑肌的
张力及起到解痉作用，而且还能使胃肠兴奋起到增
进逆蠕动的作用；桃仁、赤芍有活血化瘀的作用，能
够促进残胃的恢复和吻合血供，有效的改善微循环；
陈皮则有行气止痛的作用；半夏、生姜、柴胡则有温
胃止呕、和胃降逆的作用；大黄具有通里攻下的作用

[6]。 相关研究显示，中西医结合治疗在胃切除手术后
胃排空障碍上能明显的降低患者术后的症状， 并且
加快患者胃动力的恢复[7]。 本研究结果显示，观察组
总有效率为 96.9%，明显高于对照组；观察组患者术
后 2个月症状及恢复胃动力时间均少于对照组，同
样也证明了本研究中医的配方能有效的起到缓解患
者胃切除手术后胃排空障碍， 促进患者胃动力的恢
复，减少患者术后的临床症状反应。 综上所述，中西
医结合治疗胃切除手术后胃排空障碍具有疗效好、
症状轻及少的优点，值得临床推广使用。
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