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白芨复合物预防腹腔术后粘连的实验研究 
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【摘要】 目的 预所腹腔术后粘连。方法 用白芨复合物通过列6o只家兔盲肠部分∞脒术实验动物模型剖面进行活体喷 

浍 结果 白芨复台物预所腹腔术后粘连效果良好，总有效率82．2％．与对照组比较有非常显著差异(P<0．01) 结论 白芨复台 

物预防蝮腔术后粘连有效，且方法简便，易行，从而可为外科领域提供高效 、廉价的术中抗粘连药物。 

【关键词】 白芨复台物 腹腔术后粘连 ； 门一 、

． 一 — — 钦  
The pr竹即 0f muslard。0Ⅱq舢 -dinp[~taperattve adl- 0f 曲d0IIIil埴I cavity T “． ，Fan‰ ，et ． 

Med／ca／(A~／ege t10031 

【Abstract】 O~]ectlve To p~eveaat p]sl。pe ve adhesion of abdominal ca ．Methods Using white mustard。亡 to progress t 

stainingto HⅡ蠡，ce 0f v；otu~0flab0m ry n Hl0ddm出ng by parI oecec唧 in60 rabbits．R|sIlh The协lal ed砘6 眦 0fitis 82．2％， 

arid一Ⅻ 1pjljrIg tIIlhe coat~ol _plhe疃 a 6渊 t d盛 『lce(P<0．O1)．Cmdl~ The pmv叫 0fwhitemustard c0 帆I．din posto- 

perafive adhesi~m of ab．donfinal cavityis so effective and easytomanipulatethatit caIl supply high-eff~t，cheap dnlg of anti-adh~ionin。 ∞ for 

surgeons· 

【Key wo 】w 把nmstard c0| ．rId Po吼0pe ve adhesion 

腹部手术后腹腔粘连是当今世界尚未解决的难 

题，而在肠梗阻病因中，约有2o一4o％为腹部手术后 

腹腔粘连．常需再次乃至多次手术治疗 。因此，寻 

找一种简便易行的方法以减少和预防腹部手术后腹腔 

粘连已为国内外学者所关注。但迄今对腹部手术中防 

止术后腹腔粘连尚缺少简便易行的办法和比较满意舶 

药物。所以，为更好的解决腹腔术后粘连的难题，我们 

应用中草药白芨及其复合制剂在手术中关腹前直接喷 

涂于实验动物消化管及腹膜创面，经与对照组比较分 

析，效果满意，现报告如下。 

材料与方法 

一

、实验动物：家兔 6o只，雌雄不限，体重 l75咄 

至 3000g，平均 2320g。 

二、白芨复合物的配制：取白芨等数味中草药，经 

用溶媒转换法和玲凝、凝胶层析法制备。 

三、实验操作方法：对照组，30只动物清洁条件 

下，常规消毒，行盲肠部分切除术(鼠类无阑尾)，切除 

末段盲肠5cm，结扎断端，碘酒、酒精消毒后荷包缝合 

包埋残端，统一用棉签擦试部分肠管浆膜层以制造粘 

连条件。术毕创面喷洒 0．9％生理盐水，3ml，10秒钟 

后关腹，创面包括盲肠包埋端，回肠系膜游离处，切口 

下壁腹膜。手术时间 15±3分钟。实验组，30只动 
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物，手术方法及步骤、时间均同对照组，术毕创面喷洒 

白芨复合物。术后24h，每只动物耳缘静脉注射 10％ 

葡萄糖 10rra伽 4万单位庆大霉素液，预防感染。术后 

7天，处死各组动物，观察腹腔内粘连情况。 

四、评判粘连程度标准：各组动物每只计三个创面 

(切口下、盲肠包埋端、回肠系膜游离区)，参照 Michael 

R．s0l1le_3 和裘华德“ 等方法以如下标准评判腹腔粘 

连的程度：A级：无粘连形成；B级：有少量膜状粘连形 

成(直径小于或等于 5nma)；C级：粘连带形成(直径太 

小5mm)；D级：肠管等粘连成团。实验结果作统计学 

处理。 

结 果 

实验组和对照组动物术前与术后处死前体重无明 

显变化，各组发生粘连情况见表 l、表 2。 

表1 两组动物牯建发生情况 
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表2 两组动物无粘连发生情况对比 

经统计学处理，两组动物粘连发生者 A、B、D级有 

显著性差异，c级无显著差异，切口下及盲肠端无粘连 

者两组间有显著差异，回肠游离区两组间无显著差异。 

总体结果：白芨复合物预防腹腔术后粘连有效 

讨 论 

腹部手术后腹腔粘连是当今外科领域中尚未解决 

的难题 虽然腹腔粘连是由于创伤、异物感染等多种 

原因引起，但在诸多形成腹腔粘连因素中，因腹部术后 

形成的粘连者所占比重最大，约占80％左右，一般导 

致手术后腹腔粘连的因素主要是局部的 ，如腹膜破 

坏．形成粗糙创面，局部缺血、感染、纤维素沉着，异物 

刺激等，使浆膜层激惹所产生的一系列病理生理变化， 

因此，采用局部用药的方法可减轻或防止浆膜层的变 

化以防止牯连的形成，从而预防了术后粘连性肠梗阻 

的发生 多年来，国内外医学界许多人曾做过大量的 

动物实验与临床研究 ，以预防腹腔术后粘连，如： 

抗凝剂的应用，以恢复腹膜的纤维蛋白溶懈能力和防 

止纤维蛋白的沉积；抗组织胺药、维生素E、类固醇、细 

胞毒性药物、布络芬等的应用，以阻止炎症或抑制纤维 

细胞的增生．防止纤维化；氧气注入法、肠管表面镀金 

法、灌洗法、胃蛋白酶、尿液酶、纤维蛋白溶解酶，右旋 

糖酐等方法和药物应用．以去除纤维蛋白膜或分离腹 

膜浆膜面；其它防止和治疗腹腔粘连的方法，如激光治 

疗腹内粘连，磁疗防治肠牯连，人体脂肪制剂，猪油、二 

甲基硅油、氟碳乳剂，a．糜蛋白酶等腹腔灌注，虽然诸 

多研究结果表明采用上述某种预防措施和方法后．腹 

腔术后粘连有所减轻，但某些副作用如：腹腔内出血、 

不愈合、感染、过敏反应、肠管坏死等也屡有发生，多数 

还处于动物实验阶段 因此．根据中医中药的理论我 

们试图应用纯中药制剂——白芨及复合制剂进行动物 

试验。又因阑尾切除术后在粘连性肠梗阻病因中约 

30％ ，故本实验采取了盲肠部分切除术，手术时间15 
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±3分钟，与临床阑尾切除术相近似．以制造粘连模 

型 
实验结果表明．白芨复合物预防腹腔粘连效果良 

好总有效率(A级 +B级)高达 82．22％，与对照组的 

23．33％相比较具有非常显著的差异(P<0．01)。 

白芨 Bletilla striate(Thunb)Reiehb．f．又名白根、白 

鸟儿头、连及草等，根含 白芨甘露聚糖(Bletilla man— 

nan)，具有明显的止血作用．为近几年临床常用的一种 

新止血粘台物质，在医学领域用途很广．广泛应用于烧 

伤及外科创伤，胃、十二指肠溃疡穿孔，特别是对某些 

手术的小血管出血和渗血有较好的止血效果，抑菌作 

用显著，经科学组方选择多味中草药，应用溶媒转换法 

和冷凝、凝胶层析法制备。白芨复合物具备以下特点： 

(1)与创面紧密附着，促进创面细胞再生；(2)不引起创 

面的组织反应；(3)缓解和去除创面的炎性反应；(4)降 

解完全，快速被机体吸收排除；(5)可用于渗出较多的 

创面。 

白芨复合制剂防治粘连的机理是：(1)与创面紧密 

附着形成保护膜，并且刺激创面细胞快速修复；(2)活 

血化淤，缓解创面炎性反应；(3)快速被机体吸收排除； 

(4)有效控制创面的出血与渗出；(5)有效控制血小板 

凝集，改善局部组织的微循环。在粘连形成期间充分 

发挥作用，从而达到预防粘连的目的。 

本研究试验方法简便易行，安全可靠，成本较低。 

可试验应用于临床。以此可为外科领域提供高效、廉 

价的腹腔手术中抗粘连的药物。 
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