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奥沙拉嗪联合美常安治疗溃疡性结肠炎疗效观察
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!!$摘!要%!目的!观察奥沙拉嗪联合美常安治疗溃疡性结肠炎的临床疗效' 方法!选择 $%" 例轻)中度溃疡性结肠炎患者!

随机分为治疗组"9" 例#和对照组";# 例#' 对照组口服奥沙拉嗪!每日 % 次!每次 $4# N&治疗组加服美常安胶囊"枯草杆菌)肠球菌

二联活菌肠溶胶囊#!每日 % 次!每次 " 粒!$" 周为一个疗程!治疗结束后复查肠镜评定疗效' 结果!治疗组显效率 ="46I!总有效

率 >#4%I&对照组显效率 %$49I!总有效率 9%4%I!治疗组明显优于对照组!!j#4#=' 结论!奥沙拉嗪联合美常安治疗溃疡性结

肠炎的疗效优于单用奥沙拉嗪'

!!$关键词% 溃疡性结肠炎&奥沙拉嗪&枯草杆菌)肠球菌二联活菌肠溶胶囊&治疗
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!!溃疡性结肠炎"U3GMOADBZMG23BDBL!08#是一种发病

机制尚不明确的非特异性炎症!多发于大肠粘膜与粘

膜下层!临床表现以腹泻)腹痛和粘液脓血便为主' 目

前该病尚无根治措施!多数学者认为!肠道菌群失调是

08的发病因素之一$$<%%

' 我院于 "##; 年 % 月至 "#$#

年 ; 月应用奥沙拉嗪联合美常安治疗溃疡性结肠炎!

获得较好的近期疗效!现报告如下'

45资料与方法

$4$!临床资料

!!根据 "##$ 年中华医学会消化病学分会+对炎症性肠病诊

断治疗规范的建议,

$5%

!所有患者均经临床)结肠镜和病理组织

活检确诊为初发型)慢性复发型活动期轻)中度08' 选择 "##;

年 % 月至 "#$# 年 ; 月在我院住院诊治并符合上述入选标准的

患者共 $%" 例!随机分为治疗组"$ o9"#与对照组"$ o;##!其

中治疗组男 5% 例!女 "> 例&年龄为 $6 J;= 岁!平均 5$4= 岁'

轻度0855 例!中度08"6 例&直肠炎 %6 例!直肠乙状结肠炎 "5

例!左半结肠炎伴全结肠炎 $# 例' 对照组男 %9 例!女 "% 例&年

龄为 $6 J;= 岁!平均 5"4% 岁' 轻度08%; 例!中度08"5 例&直

肠炎 "> 例!直肠乙状结肠炎 "% 例!左半结肠炎伴全结肠炎 6

例' 两组患者在性别)年龄)病变范围)病情严重程度上差异无

显著性"!n#4#=#!具有可比性' 病例排除标准(

%

年龄小于

$6 岁或大于 9= 岁者&

&

对水杨酸或磺胺药过敏者&

'

未能排除

癌变可能的08患者&

(

有严重并发症及心)肝)肾等功能严重

受损者&

)

出血倾向的患者&

-

有胃肠道外科治疗者&

.

妊娠或

哺乳期妇女&

/

有细菌性痢疾)肠阿米巴病)血吸虫病)肠结核)

克隆氏病)放射性肠炎及缺血性结肠炎等因素明确的肠道疾

病!细菌培养"沙门菌)痢疾杆菌)空肠弯曲杆菌)需氧及厌氧

菌#及真菌培养为阳性&

0

不能遵医嘱配合治疗者' 所有患者

自愿并口头知情同意'

$4"!治疗方法

!!对照组 9" 例患者口服奥沙拉嗪!每日 % 次!每次 $4# N"每

粒 #4"= N#&治疗组在此基础上加服微生态制剂美常安胶囊"枯

草杆菌)肠球菌二联活菌肠溶胶囊#!每日 % 次!每次 #4= N"每

粒 #4"= N#!三餐前口服!$" 周为一个疗程' 观察两组患者治疗

前后的临床症状!包括排便次数)大便性状)腹痛)腹胀等&在治

疗前及治疗 $" 周后做电子结肠镜检查!并在治疗前活检标本

部位处再取标本&治疗前后查血常规)尿常规)粪常规)血沉)出

凝血时间)肝肾功能!观察药物不良反应'

*">"*
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$4%!疗效判定标准

!!疗效判定标准(

%

临床症状消失!大便次数每日少于 " 次!

大便常规无红)白细胞!结肠镜检查粘膜大致正常为完全缓解&

&

临床症状基本消失!大便次数每日 " J5 次!大便成形!大便

常规红细胞和白细胞均小于 $# 个7高倍镜!结肠镜复查粘膜轻

度炎症或假息肉形成为有效&

'

经治疗后临床症状)内镜检查

无改善为无效' 总有效率 o"完全缓解例数 l有效例数# s总

例数g$##I'

$45!统计学方法

!!采用 /.// $%4# 统计学软件进行分析' 计数资料的统计分

析采用
!

"检验!计量资料应用两样本的%检验!连续型变量"或

数值变量#用"

!

"m##表示!!j#4#= 表明差异有统计学意义'

65结果

!!两组出现恶心)食欲不振等消化道症状各 % 例!但均未停

药治疗!上述症状自觉消失' 治疗 $" 周后观察两组缓解率及

总有效率!结果显示治疗组明显优于对照组!统计学上差异有

显著性!见表 $' 两组患者治疗前后血)尿常规和肝)肾功能均

未见明显异常'

表 45两组患者治疗 46 周后临床疗效比较

组别 $ 完全缓解"$# 有效"$# 无效"$# 总有效率"I#

治疗组 9"

%6"="46#

#

"9"%94=# 9">49#

>#4%

#

对照组 ;# $>"%$49# "="5$49# $;"";4;# 9%4%

#

(与对照组比较!!j#4#=

:5讨论

!!溃疡性结肠炎发病机制不明!易复发!部分患者疗

效差' 目前多采用+升阶梯,治疗方案!药物治疗首选

=<氨基水杨酸类$=%

' 奥沙拉嗪是一种新型 =<氨基水杨

酸!以活性成分 =<氨基水杨酸替代水杨酸偶氮磺胺吡

啶中无活性的磺胺吡啶!即通过偶氮键连接两分子

=<氨基水杨酸!提高了疗效!降低了不良反应发生率'

奥沙拉嗪在胃及小肠中不被吸收也不分解!其口服剂

量的 >>I会到达结肠!到达结肠部位后其偶氮桥在细

菌作用下断裂!分解为二分子 =<氨基水杨酸并作用于

结肠炎症粘膜!抑制前列腺素)炎症介质白三烯的形

成!降低肠壁细胞膜的通透性!减轻肠粘膜水肿!发挥

抗炎作用$;%

' 正常肠道菌群是人体的重要防御系统!

在生理状态下是良好的刺激原!能够刺激肠粘膜相关

淋巴组织的成熟' 有研究表明$9%

!在具有发生溃疡性

结肠炎遗传素质的个体中!肠道菌群失调或宿主对肠

道菌群应答异常是溃疡性结肠炎特征性免疫失调关键

的始动因子和维持因子' 目前认为!益生菌治疗炎症

性肠病的主要机制是致病菌竞争性粘附上皮细胞!促

进上皮细胞分泌粘液!使其在粘膜和微生物之问形成

保护层!防止栖息菌易位&生物夺氧!破坏肠道致病菌

生存环境&诱发局部肠道形成免疫耐受!减低内源性免

疫物质诱导的持续免疫破坏$6<>%

&增强巨噬细胞对病原

菌的吞噬以及非 ,细胞依赖性 QN*的分泌$$#<$$%

&提高

抗炎因子水平!并且阻断促炎细胞因子的分泌$$"<$%%

'

本研究中使用的美常安胶囊是含枯草杆菌)肠球菌二

连活菌"益生菌#的胶囊!采用独有的包衣技术完全跨

越胃酸屏障到达肠道崩解!释放活菌!在肠道定植)繁

殖!提高内源性防御屏障!阻止致病菌的定植和入侵!

从而治疗溃疡性结肠炎'

!!联合应用奥沙拉嗪和美常安胶囊可以从不同机制

上阻断轻)中度溃疡性结肠炎的发病!更好地改善患者

的预后' 本组资料表明!奥沙拉嗪与美常安联合用药!

治疗组疗效明显优于单服奥沙拉嗪的对照组!且无明

显不良反应!是治疗08的有效方法之一'

$参考文献%

$$% +M33/!/UMO\AU@/!&2LMHCAHL84,CMB@KAGD2XDCM@BGO2\B2DA2H DCM

KADC2NMHMLBL2XQ:V(3MLL2HLXO2@@2ULMBHXMGDB2H @2RM3L$&%4+AD'MZ

PBGO2\B23!"#$#!6"6#(=;5 ?=994

$"% aAHLMH '!,C2@L2H &P!(3<-@AO(P!MDA34,CMO23M2XBHXMGDB2H BH DCM

AMDB232NF2XBHX3A@@AD2OF\2̀M3RBLMALM$&%4&)ALDO2MHDMO23!"#$#!5=

"%#(";; ?"9;4

$%% *\OACA@8!8C2&a4QHX3A@@AD2OF\2̀M3RBLMALM$&%4+(HN3&PMR!

"##>!%;$""$#("#;; ?"#964

$5% 欧阳钦!潘国宗!温忠慧!等4对炎症性肠病诊断治疗规范的建议

$&%4中华消化杂志!"##$!"$"5#("%; ?"%>4

$=% 方!毅!詹忆波!蒋顺录4奥沙拉嗪治疗溃疡性结肠炎的临床疗效

观察$&%4浙江临床医学!"##9!>"%#(%=> ?%;#4

$;% /CMB3:!/CAHACAH T!--PAC2HF_4.O2\B2DBGMXXMGDL2H BHX3A@@AD2OF

\2̀M3RBLMALM$&%4&+UDO!"##9!$%9"% /UKK3"#(6$>/ ?6"5/4

$9% .MHA&*!1MOLA32ZBG&4_AGD2\AGB33ULOCA@H2LUL))RMGOMALML,+TA3<

KCAKO2RUGDB2H BH 3BK2K23FLAGGCAOBRM<AGDBZADMR @UOBHM@AGO2KCANML\FA

G2HDAGDBHRMKMHRMHD@MGCAHBL@$&%48M33PBGO2\B23!"##%!="5#("99

?"6=4

$6% .OBLGBAHRAO2_!)MBMOP!:UD3MO'!MDA34.O2\B2DBGLAHR DCMBORMOBZADBZML

ALDOMAD@MHDLX2OBHX3A@@AD2OF\2̀M3RBLMALM$&%4QHX3A@@:2̀M3VBL!

"##>!$="$"#($>#; ?$>$54

$>% /GCU3D̂P!/ADOD2O':4.O2\B2DBGLAHR BHX3A@@AD2OF\2̀M3RBLMALML$&%4

*@&)ALDO2MHDMO23!"###!>="/UKK3$#($> ?"$4

$$#% _22B]MO<ZAH _AHNMH P*!VBM3M@AH _*4.OM\B2DBGLBH GCO2HBGBHDMLDBHA3

BHX3A@@ADB2H$&%4QHX3A@@:2̀M3VBL!"##>!$="%#(5=5 ?5;"4

$$$ % TB2GGCB84.O2\B2DBGLBH BHX3A@@AD2OF\2̀M3RBLMALM( FMDAH2DCMO

@MGCAHBL@2XAGDB2H1 $&%4)ALDO2MHDMO232NF!"##;!$%$";#($6$" ?

$6"=4

$$"% +N/8!aAOD*_![A@@P*!MDA34PMGCAHBL@L2XAGDB2H 2XKO2\B2DBGL(

OMGMHDARZAHGML$&%4QHX3A@@:2̀M3VBL!"##>!$=""#(%## ?%$#4

$$%% eU 8,!PMHN/i!.AH :'4VOUNDCMOAKFX2OU3GMOADBZMG23BDBL$&%4

W2O3R &)OALDO2MHDMO23!"##5!$#"$;#("%$$ ?"%$94

"编辑(唐秋姗#

*%>"*


