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一、课题来源与背景

课题由深圳市龙岗区科技创新局无偿扶持龙岗区科技发展

资金 0.5 万元，单位自筹 0.25 万元，课题类型为临床研究，课

题来源单位及承担单位为北京中医药大学深圳医院（龙岗），课

题名称《基于快速康复外科理念的中医多模式镇痛在混合痔术后

应用的临床研究》，立项于 2018年，其课题编号为 LGKCYLWS201。

混合痔术后疼痛、水肿等并发症不仅延长伤口愈合时间，甚至影

响患者术后生活质量，因此，积极寻找一种有效的治疗方式具有

重要临床意义。本课题中的中医多模式镇痛在混合痔术后的应用

确有其效，填补了国内此类研究的空白，属国内先进水平，能有

力促进学科发展。申请者单位研究课题具备了专业技术、专业人

员、充足患者量及仪器设备齐全等条件，确保研究的顺利完成。

二、研究目的与意义



混合痔是常见肛肠疾病，手术方可彻底治愈。外剥内扎为痔

手术经典术式之一，但术后疼痛、水肿等并发症不仅延长伤口愈

合时间，甚至影响患者术后生活质量，现已是临床密切关注的焦

点。本研究中的镇痛方法可解决痔术后疼痛，加快伤口恢复，提

升术后生活质量，毒副作用小，安全有效，可操作性强。

三、主要论点与论据

本项目严格按照纳入标准和排除标准收集混合痔病例 230

例，以中医多模式镇痛（即痔消散中药坐浴、电针八髎穴、承山

穴埋线、耳穴压豆、马应龙麝香痔疮膏肛门上药，长效与短效、

局部与整体结合共同治疗）作为治疗组，观察组为西药多模式镇

痛组（高锰酸钾片坐浴、洛芬待因缓释片口服、双氯芬酸钠栓肛

门上药，口服药与外用药结合观察），按 5%的脱落率，实际每

组观察混合痔术后患者 115例。通过观察术后疼痛评分、术后 24

小时疼痛持续时间、镇痛总体疗效评分、术前及术后血清 PGE2

值、睡眠评分、尿潴留、创缘水肿及患者满意度等指标，各项指

标量化后进行评分统计，分析后证明中医多模式镇痛效果及安全

性，可远期使用，且可缓解术后水肿、便秘、尿潴留等其他并发

症，患者满意。证明了中医多模式镇痛治疗比西药多模式镇痛效

果更佳，副作用更少，患者就医体验好。在明确该模式优势的同

时，为肛肠疾病混合痔术后镇痛提供一种安全实用有效的新方

案，为进一步临床推广提供依据。

四、创见与创新

（1）快速康复外科理念是现代外科学者研究的热点，而中

医多模式镇痛研究仍是空白，本项研究开创先河，属于国内领先



地位。

（2）通过对比观察患者 VAS疼痛评分及血清 PGE2水平，

主观指标与客观指标相结合，科学合理地探究中医多模式镇痛的

安全性、疗效性，从而指导临床的诊治，为进一步临床推广提供

依据。

（3）本研究采用了随机对照设计临床研究的方法，将中医

短效镇痛与长效镇痛疗法结合，利用经络沟通联系作用，局部治

疗与整体调理相结合，就混合痔单一病种作综合评价，发挥了中

医的优势，减少了误差，提高了统计结论的可信度。

（4）本研究采用的中医疗法，提前疼痛干预，体现了中医

“治未病”特点及现代医学“超前镇痛”的理念，有一定创新性。

五、社会经济效益

本研究证实了中医多模式镇痛方法在痔术后的镇痛效果，安

全有效，该镇痛方法均为外治法，毒副作用小，患者可接受性强，

若广泛推广，可受益周边群众。混合痔发作时肛门可出现疼痛、

瘙痒，大便便血，坠胀等影响生活及工作的症状。它占肛肠类疾

病的 85.5%，病发率占了 75%，是痔疮中最为严重的，发生于任

何人群中，女性占 70%，而男性占 30%。如此高病发率，如此磨

人的症状，严重影响人们的生活质量和工作效率，而因其特殊部

位，害怕术后恢复时间长，担心术后伤口疼痛，导致大部分人忍

病不就医，疾病越拖越严重的同时，工作效率也大打折扣。本研

究中的镇痛方法可解决痔术后疼痛，加快伤口恢复，可解决周边

居民痔问题，让他们放心就医，不用惧怕疼痛，解决疾病的困扰，

提升生活质量的同时，工作效率增加，幸福感增强，群众更加团



结和谐。本研究方法为中医外治法，毒副作用小，安全有效，所

用材料简单，仅为针具及中药。较西医镇痛针剂（输液器及针筒

等）及口服药物包装袋，更环保，对环境危害小，广泛使用可降

低包装成本及环境成本。且该方法在一定程度上宣传了中医药的

优势，推动了中医药的发展。该病高的发病率，患者量基数大，

若广泛推广应用，就诊量将快速提高，医生诊疗水平升高，良性

循环，其产生的社会经济效益不可估量。存在的问题有：1.研究

人员必须有丰富的中医临床经验和严谨的科学态度，严格按照纳

入、排除标准选择合适病例，术者必须熟练掌握手术方式。术者

均为肛肠科主治医师以上主刀，但个体的风格及经验不同，患者

的伤口疼痛程度存在一定的差异，可能会对临床观察数据产生影

响。2.本研究已制订严谨完善的评分表，已量化，但部分指标存

在一定主观性，对数据有一定影响。3.骶骨的形状、骶后孔的位

置、骶后孔的大小和深浅都会因人而异，这些加剧了定位八髎穴

准确性的难度。虽说操作人员已培训，但仍对研究有一定影响。

4.缺乏多中心、大样本的数据支持，目前仅作为初步观察，下一

步将进一步探讨其确切机制。

六、历年获奖情况

无。


