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  为研究消化性溃疡更为有效的治疗方案，

本院于 2004 年 7 月～2005 年 4 月，以谓葆

联合法莫替丁治疗消化性溃疡 103 例，取得满

意效果，现总结报道如下。 

1 材料与方法 

1.1 一般资料 

  全部病例均系我院门诊经胃镜检查确诊病

人，共 192 例，按就诊顺序随机分为两组，治

疗组 103 例，男性 71 例、女性 32 例，年龄

16～68 岁，平均 41 岁，病程 1～24 年，胃溃

疡 28 例，十二指肠球部溃疡 75 例；对照组 89

例，男性 61 例、女性 28 例，年龄 17～70 岁，

平均 40.5 岁，病程 1～23 年，胃溃疡 26 例，

十二指肠球部溃疡 63 例。两组均无其它原发

疾病，在年龄、性别及病症方面无显著差异，

具有可比性（P＞0.05）。 

1.2 诊断标准 

  所有病例均符合消化性溃疡诊断标准!以

胃镜检查为依据。 

1.3 治疗及观察方法 

1.3.1 治疗组：用谓葆猴头菌颗粒，每次 3g，

每日 3 次；法莫替丁，每次 20mg，每日 2 次，

早晚服用。4 周连服为 1 疗程，1 个疗程后复

查胃镜，对已治愈及好转患者再单独服用谓葆

猴头菌颗粒 1 疗程。 

1.3.2 对照组：门诊患者口服法莫替丁，每次

20mg，每日 2 次，早晚服用，4 周为 1 疗

程，1 个疗程后复查胃镜。对已治愈及好转

患者继续口服法莫替丁 20mg，每晚 1 次，

维持治疗半年。
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3 讨 论 

慢性结肠炎临床主要表现为腹痛及腹泻，

多数患者症状明显且反复发作，严重影响工作

和生活，目前尚无特效药物。固本益肠片主要

成分是党参、炒白术、麸炒山药、黄芪、炮姜、

酒当归、炒白芍、醋延胡索、煨木香、地榆炭、

缎赤石脂、儿茶、炙甘草等。主要功能是健脾

温肾、涩肠止泻。用于脾肾阳虚所致的泄泻、

腹痛等病症。猴头菌提取物颗粒是治疗慢性胃

炎、胃、十二指肠溃疡的良药，近年来发现该

药对慢性结肠炎亦有疗效。猴头菌提取物颗粒

的主要成分为猴头菌浸膏，含有多糖、肽、氨

基酸，能改善胃肠黏膜的营养状态，促进胃肠

黏膜的再生和炎症消退，激活机体免疫细胞，

增强机体的免疫功能。通过临床观察，我们认

为固本益肠片和猴头菌提取物颗粒合用能有效

地缓解慢性结肠炎患者的腹痛、腹泻、腹胀、

粘液便、里急后重等症状，建议 4 周为 1 个疗

程，为达到最佳疗效，最好治疗 2 或 3 个疗程

后再逐渐停药。 

  固本益肠片联合猴头菌提取物颗粒治疗慢

性结肠炎疗效好，服用方便，口感好，无明显

不良反应，安全可靠，价格便宜，值得临床推

广应用。



1.4 疗效标准 

治愈：症状体征消失，胃镜复查提示溃疡

面愈合或至瘢痕期； 

好转：症状体征明显减轻，胃镜检查溃疡

面愈合 1/2 以上； 

无效：临床症状无改善，胃镜下溃疡面无

改善或增大[1]。 

2 结 果 

2.1 两组临床疗效比较 

治疗组：103 例，治愈 88 例（85.44%），

好转 13 例（12.62%），无效 2 例（1.94%），

总有效率 98.06%。 

对照组：89 例，治愈 59 例（66.29%），

好转 12 例（13.48%），无效 18 例（20.22%），

总有效率 79.78%。 

两组治愈率，总有效率比较差异有显著性

意义（P＜0.01），治疗组优于对照组。 

2.2 两组用药后症状改善时间比较 

治疗组：103 例，上腹痛 100 例，缓解时

间（5±2）天；腹胀 80 例，缓解时间（6±2）

天；返酸 85 例，缓解时间（4±1）天。 

对照组：89 例，上腹痛 87 例，缓解时间

（13±7）天；腹胀 60 例，缓解时间（10±3）

天；返酸 78 例，缓解时间（7±1）天；以统计

学处理差异有显著性意义（P＜0.01），治疗组

优于对照组。 

2.3 两组复发率比较 

维持治疗 1 年后，治疗组随访 82 例，复

发者 10 例，复发率 12.20%；对照组随访 76

例，复发者 39 例，复发率 51.32%；两组复发

率比较，差异呈显著性意义（P＜0.01），治疗

组复发率低。 

3 讨 论 

  消化性溃疡是消化系统疾病中常见、多发

病之一，且呈慢性、反复发作。现代医学证明，

溃疡的发病原因是由于对胃十二指肠粘膜有损

害作用的侵袭因素与粘膜自身防御／修复因素

之间失去平衡的结果。这种失衡可能是由于侵

袭因素增强，亦可能是防御／修复因素减弱，

或二者兼而有之[2]。对消化性溃疡治疗方法众

多，目前临床上仍以 H2 受体阻滞剂和质子泵

抑制剂为主，但高复发率及副作用已引起临床

的关注。我院采用新一代猴头菌制剂（谓葆）

联合法莫替丁治疗消化性溃疡，旨在探索溃疡

治疗过程中减少复发率和副作用的疗法。 

  法莫替丁为第三代组胺 H2 受体的阻断药，

口服后可有效抑制基础、夜间及餐后胃酸的分

泌。谓葆猴头菌颗粒系新一代猴头菌生化制剂，

其内所含有效成分多糖、多肽可增强胃粘膜上

皮细胞对 H+的防御机能，同时可促进粘膜修复

和溃疡的愈合[3]；所含猴头多糖、维生素 C 和

微量元素硒有较强抗氧化作用，对 Hp 所致的

细胞脂质过氧化损害有保护作用[4]。二者在溃

疡急性发作期合用，可有效、迅速缓解腹痛、

腹胀、返酸等症状，联合用药症状改善时间较

单独用药症状改善时间有显著性差异（P＜

0.01）。在防止溃疡复发方面，联合用药复发率

为 12%，单独用药复发率 51%。两组比较，差

异呈显著性（P＜0.01）。 

  本研究结果表明：法莫替丁与谓葆猴头菌

颗粒联合应用治疗消化性溃疡较单用法莫替丁

治疗消化性溃疡疗效更好。在防止溃疡复发方

面，谓葆猴头菌颗粒较之法莫替丁的疗效更好，

目前尚未发现不良反应，更适宜长期服用。 
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