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  【摘要】 目的 总结蜥蜴散对胃修补术后残胃胃瘫的治疗效

果。方法 治疗组为13例应用中药蜥蜴散治疗胃修补术后残胃胃

瘫病例，对照组为同期用西药治疗的21例患者。两组进行比较分

析。结果 两组患者经治疗均痊愈，平均在发病后21d(11-38d)恢

复胃动力，痊愈时间两组无统计学意义(P>0.05)。结论 胃修补术

后残胃胃瘫经中药蜥蜴散及西药胃动力药治疗均可痊愈，无需再

次手术。但中药费用较低，有开发前景。 

        【【【【关键词关键词关键词关键词】 蜥蜴散】 蜥蜴散】 蜥蜴散】 蜥蜴散,胃胃胃胃瘫瘫瘫瘫,胃修胃修胃修胃修补术补术补术补术;痊愈痊愈痊愈痊愈时间时间时间时间 

  Lizards scattered patches of gastric remnant stomach after the 

treatment of gastroparesis  LIANG Yan, et al. (Ningxia Medical University, Yinchuan 750004, China)  [Abstract] Objective To 

summarize the lizards scattered patches of gastric remnant stomach after the treatment of gastroparesis.Methods The application of 

traditional Chinese medicine treatment of gastric lizards scattered patches of residual stomach after 13 cases of gastroparesis clinical data 

with this period of treatment with Western medicine in 21 patients were analyzed.Results The two groups of patients were cured after 

treatment, the average in the incidence of post-21 (11 ～ 38) d restoration of gastric motility.Conclusion The gastric patch after gastric 

gastroparesis lizards scattered by the traditional Chinese medicine and Western medicine treatment of gastric motility can be recovered 

without re-operation. But it is lower cost in Chinese medicine and there are prospects for development.

  [Key words] Lizards scattered;Gastroparesis Patch for the treatment of stomach 

  蜥蜴制成散剂可用于治疗各类胃黏膜病变，本文用于治疗胃修补术后残胃胃瘫(PGS)。自2001 -2005年共诊治13例，在治疗

过程中发现蜥蜴散对胃修补术后残胃胃瘫症有较好的疗效，现总结报告如下。 

  1 资料与方法 

  1.1 一般资料:蜥蜴散组：本组13例中男11例，女2例，年龄21-70岁，平均51岁。手术方式：近端胃癌根治术2例，远端胃癌

根治术5例，上消化道溃疡病并出血行胃大部切除术2例，上消化道溃疡病并穿孔行胃大部切除术4例。2例行毕Ⅰ式胃大部切除

术，9例行毕Ⅱ式胃大部切除术，2例行胃大部切除RouxenY式吻合术。 

  对照组：21例PGS中, 男16例，女5例，平均年龄为55.1岁。手术方式：近端胃癌根治术4例，远端胃癌根治术9例，上消化道

溃疡病并出血行胃大部切除术4例，上消化道溃疡病并穿孔行胃大部切除术4例。5例行毕Ⅰ式胃大部切除术，15例行毕Ⅱ式胃大

部切除术，1例行胃大部切除RouxenY式吻合术。 
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  经统计学分析，两组患者的性别、年龄差异无统计学意义，P>0.05。 

  1.2 术后表现：在术后7-8d，由流质改为半流质饮食时出现上腹饱胀不适、反复呕吐，呕吐量每日约800-2000 ml, 体检发现有

胃振水音。均行胃镜检查，表现为：胃无蠕动波或蠕动波少，吻合口慢性炎症或轻度溃疡，胃肠吻合口无机械性梗阻，胃镜能通

过吻合口。 

  1.3 治疗方法：蜥蜴散组：13例患者均给予自制中药蜥蜴散治疗，处方由蜥蜴、乌药、枳实、干姜等组成，上方等分为末,过

120目筛,装瓶,每瓶100g,钴60消毒后备用。每次3g,每日3次,温开水调成糊状,饭后服用。 

  对照组：治疗21例患者均给予持续胃肠减压、补液及营养支持，维持水电解质平衡。伴有低蛋白血症者给予纠正，3%高渗

温热盐水洗胃，每天2次，完全胃肠外营养或胃肠内营养与静脉补给相结合，给予足够的能量。应用促胃肠道动力药物[1]：(1) 

均给予胃复安40 mg/d，静脉滴注或肌肉注射;(2)应用西沙比利10mg于洗胃后胃管注入，每天2次。 

  1.4 诊断标准：本组全部符合国内胃瘫诊断标准[2]。(1) 胃管拔除后出现频繁的恶心、呕吐，经1项或多项检查提示无胃消化

道机械性梗阻，但有胃潴留，尤其是固体食物; (2) 无明显水电解质酸碱失衡;(3) 无引起胃瘫的基础疾病，如糖尿病、甲状腺功能

减退、结缔组织疾病等;(4) 未应用影响平滑肌收缩的药物史，如吗啡等。中医辨证属虚寒气滞型[3]。 

  1.5 疗效标准：依据腹部术后胃瘫的诊断和治疗(中国普外基础与临床)标准[4]判定。痊愈: 腹部症状体征消失, 无不良反应;无

效: 腹部症状体征无明显改善, 存在腹胀、恶心、呕吐等症状。 

  1.6 统计学方法：采用SPSS 11.5统计软件，有效率分析采用χ2检验，P<0.05为差异有统计学意义。 

  2 结果 

  2.1 蜥蜴散组：13例患者均在发病11-38d(平均21d) 后痊愈，其中2例于发病后11-15d恢复胃动力，6例于16-20d后恢复，2例于

21-25d后恢复，2例于26-30d后恢复，1例则是在31d后恢复，均未再次手术者。出院后随访1-3周无复发。 

  对照组：21例患者均在发病9-38d(平均20d) 后痊愈，其中3例于发病后11-15d恢复胃动力，9例于16-20d后恢复，5例于21-25d

后恢复，2例于26-30d后恢复，2例则是在31d后恢复，均未再次手术。出院后随访1-3周无复发。 

  2.2 两组痊愈时间比较：见表1。 

  表1 两组痊愈时间比较(略) 

  注：两组相比较各时间段P均>0.05 

  3 讨论 

  术后胃瘫是胃肠外科较少见的一种术后并发症，主要表现为胃蠕动无力、胃排空延迟等。本病的发病机制尚未完全明确，属

功能性病变，确诊后主要采用非手术治疗。 

  现代医学治疗方法为[5]：(1)胃肠减压，纠正水、电解质及酸碱失衡，给予全胃肠外营养，补充足够的能量及维持正氮平

衡。 (2)进行肠内营养支持，胃瘫患者尽管胃的动力减弱，但小肠功能在术后几小时即已恢复，肠内营养能有效促进胃肠道功能

的恢复。 (3)药物治疗：本组病例均予胃动力药胃复安40 mg/d，静脉滴注或肌肉注射。应用西沙比利10mg于洗胃后胃管注入，每

天2次。它们具有促进胃肠动力和结肠转运的双重作用[6]。本组病例结合胃动力药综合治疗，疗效较满意。 

  本组资料采用中药蜥蜴散保守治疗，发现其效果满意。从记载的蜥蜴主治病证来看，本品具有以下六大功效，即活血化瘀

(增进胶原及钙代谢，促进骨折愈合);镇定作用(可抑制癫痫发作);解毒作用(可治疗乙肝及结核病，杀灭乙肝病毒及结核杆菌);抗癌

作用;修复作用(可治疗慢性窦道及结核漏);免疫抑制作用(可治红斑狼疮，提高机体免疫力，增强体质)。通过对本病的治疗，我们

发现蜥蜴还可增加胃肠平滑肌兴奋性,加强胃平滑肌的收缩力，使胃内压升高，促进胃肠道平滑肌的蠕动和推进;改善腹腔内血运

及肠壁血液循环，减轻组织水肿，促进坏死组织的吸收并具有抗菌抗炎作用、使胃肠蠕动规律化。《本经》中认为蜥蝎“咸寒，

有毒”。《别录》、《本草纲目》均认为“有小毒”。因此，其“毒性”之说值得临床商榷。据载在临床常规用1-2条研末冲

服，未发现有毒性反应，但用量过大，偶有口舌干燥，不需要特殊处理，停药后即可消失。近几年来，临床使用蜥蜴常规用量，

每次1条(约1g)，每日3次，研末冲服，未发生1例临床不适，用量加至每次3g,每日3次，亦未见不良反应。现通过临床验证，证明

其对胃部手术后功能性胃排空障碍有较显著的治疗作用;乌药对平滑肌双重作用，既可增加胃肠蠕动，促进胃肠道气体的排出，

也能促进消化液的分泌[7];枳实有增强胃肠平滑肌紧张程度和位相性收缩功能的作用;干姜的辛辣之性，可增强食欲，提高胃肠蠕

动。诸药合用可提高胃肠功能。胃修补术后残胃胃瘫经中药蜥蜴散及西药胃动力药治疗均可痊愈，无需再次手术。但中药费用较

低，有开发前景，值得在临床推广应用。 
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