
新中医 2014年 4月第 46卷第 4期
JOURNAL OF NEW CHINESE MEDICINE April 2014 Vol.46 No.4

［收稿日期］ 2013-09-01
［作者简介］蔡俊刚（1974-），男，副主任中医师，主要从事周围血管疾病治疗的临床工作。

由于激光治疗下肢静脉曲张具有创伤小、无切
口、美观、术后恢复快等优点，近年来已广泛应用于
临床，但术后激光部位出现条索状硬结、红肿、灼
热、疼痛等静脉炎反应是其常见并发症。2011年 3
月～2013年 3月，本院采用中药活血凉血饮口服、
新芙蓉膏外敷的方法治疗下肢浅静脉激光术后静脉炎

反应 52例，取得良好疗效，结果报道如下。
1 临床资料

1.1 一般资料 观察病例共 99例，随机分为 2组。
治疗组 52例，男 31例，女 21例；年龄 29～74岁，
平均(53.9±11.5)岁；左下肢 29例，右下肢 23例。
对照组 47例，男 27例，女 20例；年龄 30～75岁，
平均(52.7±12.1)岁；左下肢 25例，右下肢 22例。
2组性别、年龄、病情等一般资料经统计学处理，差
异均无显著性意义(P＞0.05)，具有可比性。
1.2 病例选择 99例患者均因下肢浅静脉曲张，以
英国 DIOMED半导体激光机(15plus)在腰麻或硬膜外

麻醉下行下肢浅静脉激光术，术后第 4天松开患肢

弹力绷带，发现激光部位有不同程度的静脉炎反应。
2 治疗方法

2.1 治疗组 活血凉血饮口服，每次 100 mL，每天

2次。活血凉血饮处方：赤芍、板蓝根、白茅根各
30 g，牡丹皮、生地黄、茜草、紫草、天花粉各 15 g，
蒲公英、土茯苓各 20 g，黄柏、连翘、玄参、夏枯
草、酒大黄各 10 g。同时将新芙蓉膏涂于纱布上，
敷于红肿、疼痛处，用弹力绷带固定，每天换药 1
次。新芙蓉膏组成：木芙蓉叶、大黄、黄柏、泽兰各
等份，共研细末，加白凡士林配成 30%软膏。
2.2 对照组 地奥司明片，每次 0.5 g，每天 2次，
口服。
3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 治疗 14天后，观察 2组临床疗效及
治愈时间。
3.2 统计学方法 2组率的比较采用 χ2检验，两样
本均数比较采用 t检验。
4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 参照文献[1]疗效标准，治愈：红肿、
疼痛消失，皮温恢复正常，条索状硬结消退(局部可

能留有色素沉着)。有效：红肿、疼痛明显减轻，条
索状硬结明显减退。无效：症状无明显变化甚或加
重。
4.2 2组临床疗效比较 见表 1。治愈率治疗组为
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［摘要］目的：观察中药口服、外敷治疗下肢浅静脉激光术后静脉炎反应的临床疗效。方法：治疗组 52例
使用活血凉血饮口服、新芙蓉膏外敷。对照组 47例口服地奥司明片。观察临床疗效及平均治愈时间。结果：
14天后治疗组治愈率为 94.2%，对照组为 68.1%，2组比较，差异有显著性意义（P＜0.05）。2组平均治愈时间
比较，差异有显著性意义（P＜0.05）。结论：中药口服、外敷的方法治疗下肢浅静脉激光术后静脉炎反应疗效
满意。
［关键词］静脉炎反应；下肢浅静脉激光术；活血凉血饮；新芙蓉膏

［中图分类号］ R543.6 ［文献标识码］ A ［文章编号］ 0256- 7415（2014） 04- 0082- 02

DOI：10.13457/j.cnki.jncm.2014.04.034

82· ·



新中医 2014年 4月第 46卷第 4期
JOURNAL OF NEW CHINESE MEDICINE April 2014 Vol.46 No.4

94.2%，对照组为 68.1%，2组比较，差异有显著性

意义(P＜0.05)。

表 1 2组临床疗效比较 例

与对照组比较，①P ＜ 0.05

4.3 2组平均治愈时间比较 见表 2。2组平均治愈
时间比较，差异有显著性意义(P＜0.05)。

表2 2组平均治愈时间比较(x±s) d

与对照组比较，①P ＜ 0.05

4.4 不良反应 治疗组有 1例患者外敷新芙蓉膏后
出现局部皮肤过敏反应，停用后症状消失。
5 讨论

下肢浅静脉曲张是临床常见的周围血管疾病，传

统治疗方法多采用大隐静脉高位结扎加抽剥术，但传

统手术方法因有切口多、创伤大、术后恢复慢、易并
发深静脉血栓、皮肤遗留瘢痕多等缺点，尤以中、青
年女性患者难以接受。90年代国外开始探讨采用激
光技术治疗静脉曲张，该技术于 1999年获美国 FDA

批准通过开始应用于临床，我国于 2002年引用了该

项技术，由于腔内激光治疗大隐静脉曲张具有“微
创”的优点，在国内很快获得较为广泛的应用[2]。激
光治疗静脉曲张的原理是：激光发射时其能量使血管

内血液沸腾，将脉冲能量转化成热能造成血管内膜大

面积损伤，使管腔内血栓形成，从而达到使曲张静脉

管腔闭塞的目的。基于上述原因，激光部位出现硬
结、红肿、疼痛等静脉炎反应是下肢浅静脉激光术后
的常见并发症。本病在中医学可归于恶脉、青蛇毒、

脉痹范畴，如《肘后备急方》中：“恶脉病，身中忽
有赤络脉起如蚓状”。中医学认为，外伤、湿热毒邪
外侵，而致气血瘀滞，脉络不通，沿浅静脉走行出现

条索状硬结，伴红肿、疼痛。笔者使用的活血凉血饮
中，牡丹皮、赤芍、生地黄、茜草、白茅根、玄参、
紫草清热凉血、活血通络，连翘、板蓝根、土茯苓、
蒲公英清热解毒、利湿消肿，天花粉、夏枯草清热泻
火，酒大黄活血化瘀、泻火凉血、长于泻下焦实火，
黄柏清热泻火、燥湿解毒、长于清下焦湿热，诸药合
用则血热得清，湿热得祛，火毒得解，瘀血得化，脉

络得通而诸症悉除矣。现代药理表明，方中牡丹皮、
赤芍具有抗炎、镇痛、抑制血小板聚集之效[3]，板蓝
根具有解热、抗炎、抗血小板凝集的作用 [4]，天花
粉、夏枯草、黄柏、连翘、蒲公英、土茯苓、生地
黄、玄参、紫草、酒大黄、白茅根、茜草均有抗菌、
抗炎之效[3]。外敷药新芙蓉膏中木芙蓉叶、大黄、黄
柏、泽兰亦有清热解毒、活血凉血之功效。观察治疗
结果，治疗组治愈率为 94.2%，平均治愈时间为

(6.8±2.1)天，明显优于对照组，以中药口服、外敷
的方法治疗下肢浅静脉激光术后静脉炎反应，临床效

果满意，值得推广应用。
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