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摘要" 目的&探讨隔姜灸联合辨证施护对艾滋病腹泻患者生命质量的影响+ 方法&将 )% 例伴随腹泻症状的

艾滋病患者随机分为治疗组!) X%!"和对照组!) X%#"#对照组采用口服黄连素加口服盐水补液治疗并给予

常规护理#治疗组采用隔姜灸治疗的同时给予辨证施护+ 记录 ! 组患者治疗后的大便频次#评价疗效和患者

生存质量+ 结果&治疗 $ 1和 #( 1 后#治疗组患者大便频次较对照组减少!!U"$"D"#且治疗组总有效率

'%VCR#高于对照组的 C%$'R!!U"$"D",治疗组患者艾滋病患者生存质量!69GBD-!"量表中疼痛-情绪功

能-精力和心理功能因子方面改善幅度优于对照组!!U"$"D"+ 结论&隔姜灸联合辨证施护对艾滋病腹泻患

者治疗及生命质量的提高效果明显#且方法简便-安全#值得借鉴+
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&&腹泻是艾滋病患者常见和严重的并发症#其

发生率为 %"R W$"R

(#)

+ 大便性状通常呈水样-

每天少则 % W( 次#多则 #" 余次#部分患者常伴随

腹痛-腹胀-恶心-呕吐-纳差等消化道症状#严重

者可导致脱水及电解质紊乱甚至死亡+ 病情常反

复发作-呈慢性过程#严重影响了艾滋病患者的生

活质量#同时也加重了患者及社会的经济负

担(! B%)

+ 目前单纯西医常规止泻虽有一定的效果#

但药物不良反应较明显(()

#额外增加了患者的痛

苦+ 为了寻求简便-价廉-安全-有效的治疗方法#

本研究使用隔姜灸联合辨证施护对艾滋病腹泻患

者进行治疗#取得了一定的效果#现报告如下+

RS资料与方法

#$#&一般资料

选择 !"#( 年 # 月.!"#$ 年 ! 月医院门诊和

住院治疗的 )% 例伴有腹泻症状的艾滋病患者为

研究对象+ 纳入标准$

#

年龄 #C W)D 岁,

$

符合

西医诊断标准,

%

符合中医辨证诊断标准,

&

正在

服用高效联合抗反转录病毒治疗!DAA=2"! 月

以上者,

'

患者或其家属愿意接受该项实验并签

署知情同意书+ 参照 /中药新药研究指导原

则0

(D)

#排除$

#

有相关药物过敏史或多种食物过

敏史者,

$

肿瘤患者-严重电解质紊乱-甲状腺机

能亢进症,

%

精神异常者,

&

合并重要脏器如心-

肝-肺-胆-肾严重疾病者,

'

血性便或脓血便者,

-

已接受其他有关治疗#对本研究观测指标有影

响者不纳入该项实验+

)% 例患者中男 (# 例#女 !! 例,年龄 !$ W)%

岁,病程 ( 个月WC 年#平均!)$! ]#$D"年+ 治疗

前腹泻次数每日 % W#% 次#均呈不同程度黄色稀

烂便+ 患者按随机数字表分为治疗组和对照组+

治疗组 %! 例患者中男 !# 例#女 ## 例#平均年龄

!(!$$ ]'$!"岁#平均病程!D$' ]#$$"年,脾肾阳

虚型 ' 例#脾胃虚弱型 #! 例#脾肺气虚型 ## 例+

对照组 %# 例患者中男 !" 例#女 ## 例#平均年龄

!%C$) ]#"$!"岁#平均病程!)$% ]#$!"年,脾肾

阳虚型 ## 例#脾胃虚弱型 ## 例#脾肺气虚型

' 例+ ! 组患者性别-年龄-病程等一般资料分布

差异无统计学意义!!Z"$"D"+

#$!&方法

#$!$#&常规治疗$ 对照组患者予口服黄连素片

!四川同人泰药业有限公司#批号$ #%"$"D "#

! 片:次#% 次:1#必要时给予口服糖盐水补液!每

D"" <S补液含葡萄糖 !D +和氯化钠 ($D+"#补液

视病情轻重每日给予 D"" W!""" <S#治疗期间指

导患者进行腹泻常规饮食+

#$!$!&隔姜灸$ 治疗组选用天枢-足三里-神阙-

关元联合进行隔姜灸+ 具体方法是将生姜切成约

"$! 7<厚片#用 #! 号针头将姜片穿刺数个小孔+

把姜片置于以上穴位#将艾条充分点燃后插在灸

盒里#对准所选穴位进行艾灸#灸火距离皮肤

! W% 7<#每穴灸治时间为 #" W#D <)* 至皮肤潮

红#! 次:1#以局部温热无灼痛感为宜#$ 1 为 # 个

疗程+

#$!$%&辨证施护$ 在接受隔姜灸治疗期间#护士

针对治疗组患者进行辨证施护+ 艾滋病患者由于

长期被艾滋病病毒侵蚀#免疫系统遭受破坏#患者

常发生各种机会性感染#生活质量严重下降#无论

在身体-心理-社会功能上都表现脆弱+ 利用祖国

医学&整体观念-辨证施护'的特点#针对患者所

出现的护理问题制定个性化的护理措施+

#

情志

调护$本组患者均为艾滋病慢性腹泻患者#病程

长#多数治疗不规范#病情迁延不愈#加上部分患

者因染上艾滋病后不被家人和社会理解#常产生

悲观-消极-抑郁-焦虑心理+ 医务人员对患者要

给予充分的理解#耐心听取患者的主诉#向其讲解

中医药治疗艾滋病腹泻的优势#列举同类疾病的

恢复情况#指导患者积极配合治疗#使之树立战胜

疾病的信心+

$

病情观察$观察患者生命体征-舌

象-脉象-大便次数-颜色-性状-形状#伴随症状+

对腹泻次数较多-量较大的患者#注意观察皮肤黏

膜弹性#有无发生脱水现象#及时检测血电解质#

必要时给予口服糖盐水补液#尽早处理并发症+

%

隔姜灸操作注意事项$做好操作前告知#认真

评估患者病情及对热的耐受程度和局部皮肤情

况+ 该方法采用的是温和灸#因此操作中注意听

取患者主诉#防止灸火脱落或灸距太近烫伤患者

皮肤+ 操作后熄灭残余灸火并注意观察局部皮肤

变化#避免灼伤皮肤导致感染的发生+

&

饮食指

导$艾滋病因免疫缺陷病毒入侵人体伤及正气#导

致脾胃功能受损-水谷精微运化失常-清阳不升#

患者进食稍有不慎即发生腹泻-腹胀-恶心-呕吐+

在常规遵循腹泻患者的饮食原则上给予辨证施

膳$脾肾阳虚型患者宜多食温中补血#祛寒止痛之

品#如当归生姜羊肉汤-鹿角胶奶-河虾-海虾-海

参-核桃仁-蜂王浆-雄蚕蛾等性味甘温食品#这些

食物都具有助阳作用#平时可适当多食,脾胃虚弱

%%$%
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型多食温中健脾#和胃止痛之品如黄芪-大枣-桂

圆-饴糖-生姜等,脾肺气虚型多食黄芪#淮山药-

大枣-龙眼肉-莲子-薏苡仁-芡实-粳米等#患者饮

食要有节制-忌饥饱不调#暴饮暴食以免加重脾胃

损伤+

'

肛周皮肤的护理$艾滋病腹泻患者每日

大便次数较多#由于粪便刺激及便后反复擦拭#容

易导致肛周皮肤损伤甚至感染+ 指导患者便后用

柔软湿巾擦拭肛门或直接温水冲洗#必要时给予

生茶油涂抹肛周皮肤#尽量穿棉质柔软的衣裤#减

少对肛周皮肤刺激+

#$%&观察指标

分别于治疗前-治疗后 # 个疗程!$ 1"-! 个

疗程!#( 1"观察腹泻次数-大便形状#询问患者腹

痛-腹胀改善程度#停灸后 # 月-! 月电话回访#继

续追踪患者腹泻次数+ 参照/中药新药临床研究

指导原则0指导标准(D)进行疗效评判#其中缓解

为大便颜色正常-形状成形-次数 # W! 次:1#腹

痛-腹胀等症状明显改善#$ 日以上无复发,好转

为大便次数较前减少
#

! 次#仍未成形#其他合并

症状稍有改善+ 无效$大便次数及形状与治疗前

相比无变化#腹痛-腹胀等症状无改善+ 依据艾滋

病患者生存质量量表!69GBD-!"

())评价患者

治疗后生存质量#该量表共包括 %D 个#除了 # 个

条目为评价健康转换外#其他 %( 个条目分为 #"

个维度#包括角色功能-社会功能-认知功能等+

每个条目的评分用累加法计算原始分数#然后用

标准公式计算转换分数#经转换后各维度的评分

范围从 " W#"" 分#分数越高说明患者在该维度的

生存质量越好+

#$(&统计学方法

采用GEGG#'$" 软件#计量资料以均数 ]标

准差!

"

B]0"表示#组间比较采用'检验#不同时间

点比较采用重复测量的方差分析,计数资料以百

分率!R"表示#采用
!

! 检验#!U"F"D 为差异有

统计学意义+

TS结果

!F#&! 组大便频次和腹泻改善效果

干预前和干预后 ! 组大便频次见表 #+ 治疗

前 ! 组大便频次差异无统计学意义!!Z"F"D"+

治疗 $ +和治疗 #( +后#!组患者大便频次均较治

疗前下降#且治疗组患者大便频次改善幅度优于对

照组!!U"F"D"+ 疗效评价结果显示#对照组缓解

#' 例#好转 $ 例#无效 D 例#总有效率 C%V'Y,治疗

组缓解 !! 例#好转 C 例#无效 ! 例#总有效率

'%VCY+ !组差异有统计学意义!!U"F"D"+

!F!&! 组@2A Q̀;e量表评价结果

! 组@2A Q̀;e量表评分结果见表 !+ 治疗前

! 组 @2A Q̀;e各因子差异无统计学意义 !!Z

"V"D"+ 治疗后#除认知功能-健康感受-健康改

善因子外#! 组 @2A Q̀;e其余各因素得分均较治

疗前改善!!U"F"D"# 且治疗组患者在疼痛-情

绪功能-精力和心理功能因子方面改善幅度优于

对照组!!U"F"D"+

表 RST 组患者治疗前后大便频次$

"

#]$% 次S+

组别 治疗前 治疗 $ 1后 治疗 #( 1后 停止治疗 # 月后 停治疗 ! 月后

对照组!) X%#" C$!' ]#$!%

($'( ]"$)#

!

%$)( ]"$''

!

%$## ]"$C)

!

%$%" ]"$$#

!

治疗组!) X%!" C$"! ]#$%"

%$)" ]"$((

!

^

!$C! ]"$$%

!

^

!$D! ]"$)"

!

!$)" ]"$D$

!

&与治疗前比较#

!

!U"$"D#与对照组比较#^!U"$"D+

表 TS治疗前后 T 组69G>D-!量表评分比较$

"

B]0% 分

因素
治疗组

治疗前 治疗后

对照组

治疗前 治疗后

躯体功能 )"$!# ]#'$#$

)'$#! ]!!$%D

!

)!$"C ]#$$!%

)$$%% ]!"$#$

!

角色功能 (#$$D ]!%$!)

('$CD ]!)$!%

!

(!$(% ]#)$$)

D"$#' ]!%$!!

!

疼痛 )#$#) ]#!$!(

$"$#! ]!C$)#

!

^

DC$)D ]!%$#C )"$$' ]!)$!!

社会功能 D"$!# ]#C$'D

DC$%' ]!"$$$

!

D!$#% ]!!$D(

)!$!D ]!($$"

!

情绪功能 ($$#! ]!#$%!

D($!) ]!)$D(

!

^

(D$)D ]!"$#( ($$!' ]#D$)#

精力 D'$') ]!%$)!

$"$C$ ]!'$DD

!

^

)"$#% ]!#$"' )%$(# ]#'$#$

认知功能 D"$$) ]#'$%D D%$%C ]!C$(( D!$D( ]!$$)C DD$"% ]!($$C

健康感受 !C$(( ]#!$DC %"$%% ]!%$(D %"$!$ ]#($C) %($## ]#)$(!

健康痛苦 DD$)D ]#'$%!

)#$!% ]!%$()

!

DC$!% ]!#$C(

)%$#( ]!($"!

!

生命质量 ("$(! ]!!$D)

('$!' ]#C$%%

!

(%$#( ]!D$%% ($$"# ]!"$)!

总体健康改善 (D$%$ ]!"$#D (C$() ]#'$"D (($#$ ]!D$!# (D$#) ]!"$CC

生理功能因子 %'$%$ ]#"$D% (%$(C ]'$DC %$$#D ]#"$(% ("$%! ]##$)"

心理功能因子 %"$)! ]##$'D

%C$)) ]#"$$%

!

^
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US讨论

艾滋病引起的腹泻在祖国医学中属于&泄泻'

范畴#病机为艾滋病病邪长期入侵人体破坏人体

的免疫系统以伤及人体正气导致脏腑功能虚衰+

祖国医学认为$艾滋病&疫毒'首先损伤脾脏致脾

气虚损而不能制湿#无湿则不泄#故有&泄泻之本#

由之脾胃'之说($ BC)

+ 其中医病机为脾虚湿盛(')

#

脾胃运化功能失调#小肠无以分清泌浊#大肠无以

传导变化#水湿内停#合污而下#发生泄泻#湿邪缠

绵难愈#故腹泻反复发作#迁延不愈+ 目前艾滋病

腹泻中医治疗则多以健脾利湿为主#可明显消除

乏力-纳呆-腹泻等症状+ 本文研究的隔姜灸疗法

最早记录于明代杨继洲的/针灸大成0$&灸法用

生姜#切片如钱厚#搭于舌上穴中#然后灸之+'其

利用原理包括$

#

姜味辛#性微温#无毒#入肺-心-

脾-胃之经#具有调中和胃-调和营卫-祛痰下气-

散寒除湿-消水化食-开宣肺气等作用+

$

艾条含

有艾叶-高良姜-桂枝-降香-广藿香-香附-陈皮-

白芷等#具有理气止痛-祛寒除湿-通经活络#回阳

救逆等功效+

%

艾柱隔姜灸上穴#其药力穿透皮

肤#通十二经#走三阴#理气血#逐寒湿#直达组织

深部#具有燥火除湿-合群增效之功+

&

神阙-关

元-足三里为经穴中的强壮要穴#能扶正固本-提

高人体免疫力#具有防病治病#强壮保健的作用+

神阙穴具有回阳固脱-止痢止泻-补脾温肾之功

效+ 艾灸神阙能抑制小肠内容物的推进#提高细

胞免疫和体液免疫功能#其增强体质#治疗腹泻效

果明显+ 关元为阴中之阳穴#灸之可补摄下焦元

气#扶助机体元阴元阳+ 针灸关元穴可以提高机

体免疫机能#具有抗癌作用+ 足三里为足阳明胃

经之要穴#足阳明胃经是一条多气血经络#灸之有

培土化元-健运脾胃-补益后天之功效#针灸足三

里对胃运动及分泌功能有明显的调整作用+ 天枢

是大肠经之墓穴#主治腹痛-泄泻-痢疾等肠胃疾

病(#" B#!)

+ 联合使用以上穴位#能增强治疗效果#

提高或稳定患者的免疫功能#改善患者体质和生

活质量#缩短治疗时间#减轻经济负担#大部分患

者对中医药治疗耐受程度较高+ 且该法简单-安

全-无不良反应#值得临床借鉴+
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