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复发性口腔溃疡(R O U )是口腔科常见病，治疗后病情易复

发，迁延不愈，对进食、睡眠等日常生活影响较明显。R O U

的复发机制较复杂，近年来研究发现与机体全身免疫功能下降

密切相关[1]。地塞米松粘贴片是较常用的治疗 R O U 的外用制

剂，可迅速促进溃疡的愈合，但其不能提高机体全身免疫功

能，不能有效预防其复发[2]。近年来研究发现 R O U 在西药治

疗迅速控制症状的同时予以中药积极调整以提高其免疫功能，

在一定程度上减少其复发[3]。本研究观察了甘草泻心汤联合地

塞米松粘贴片治疗 R O U 的疗效，现报道如下。
1 临床资料

1.1 一般资料 选取 2010 年 1 月—2013 年 7 月本院口腔科

门诊治疗的 R O U 患者 74 例。采用随机数字表法将其分为 2

组各 37 例。中西医组男 21 例，女 16 例；平均年龄(36.7±
5.4)岁；平均病程(18.4±3.6)月；病情轻型 26 例，重型 11

例。西组男 19 例，女 18 例；平均年龄(37.1±4.8)岁；平均病

程(17.9±3.1)月；病情轻型 28 例，重型 9 例。2 组性别、年

龄、病程、病情程度等比较，差异均无统计学意义(P > 0.05)，

具有可比性。
1.2 病例选择 符合中华口腔医学会制定的 R O U 诊断指南中

的标准[4]，病史 > 1 年，每月发作 > 1 次。排除癌性溃疡、疱疹

性口腔炎、结核性溃疡、白塞氏病等口腔黏膜性疾病以及全身

系统性疾病，治疗前 8 周内使用过糖皮质激素及免疫调节剂

治疗。

2 治疗方法

2 组患者均予以维生素 C、维生素 B 2 等治疗。
2.1 西医组 予以地塞米松粘贴片，每天早晚贴于患处各 1

次，连用 5 天。
2.2 中西医组 在西医组治疗基础上加用甘草泻心汤口服，

处方：党参、半夏、大枣各 10 g，黄芩 9 g，黄连、干姜、炙

甘草、生甘草各 6 g，每天 2 剂，水煎取汁 200 m L，分早晚 2

次口服，连用 14 天。
3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 观察并记录 2 组患者治疗后 3 月内 R O U 复

发的总间歇时间、总溃疡数的变化情况，评估其临床效果；并

记录随访治疗后 6 月和 1 年内的复发情况。
3.2 统计学方法 采用 SP SS18.0 统计软件，计数资料采用

χ2 检验。
4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 参考《复发性口腔溃疡疗效试行标准》 [5]相关

标准，痊愈：治疗后 3 月内 R O U 终止复发；显效：I1N 1；有

效：I1N 0 或 I0N 1；无效：I0N 0(I0：总间歇时间无改变，I1：总间

歇时间延长，N 0：总溃疡数无改变，N 1：总溃疡数减少)。
4.2 2 组临床疗效比较 见表 1。治疗后 3 月，临床总有效率

中西医组 91.89% ，西医组 72.97% ，2 组比较，差异有统计

学意义( χ2=4.57，P < 0.05)。
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表 1 2 组临床疗效比较 例

与西医组比较，①P < 0.05

4.3 2 组治疗后随访复发率比较 治疗有效者(中西医组 34 例

和西医组 27 例)治疗后随访 6 月和 1 年，中西医组患者分别复

发 6 例(17.65% )、10 例(37.04% )，西医组患者分别复发 11 例

(32 .35 % )、15 例(55 .56 % )，中西医组复发率低于西医组

( χ2=3.99、4.25，P < 0.05)。
5 讨论

R O U 是一种顽固性反复发作的口腔黏膜溃疡疾病，治疗

较棘手。R O U 病因的发病机制至今尚未完全明了，大多数学

者认为 R O U 是病毒感染、维生素缺乏、局部创伤及感染、遗

传因素、变态反应和免疫功能等多种因素综合作用的结果，其

中机体免疫功能起到主要的作用[6]。地塞米松粘贴片是糖皮质

激素的口腔局部外用制剂，具有良好的抑制炎症反应、抗过敏

作用，能消除局部非感染性炎症引起的口腔溃疡，起效较迅

速，但地塞米松粘贴片仅控制其临床症状，不能增加机体的免

疫功能，治疗后患者复发率仍居高不下[7]。因此，控制和降低

R O U 的复发率是目前临床治疗的难点和重点。
R O U 属中医学口疮、口疡等范畴，其病理病机为元气亏

虚为本，虚火上炎为标，临床上治疗应攻补兼施，寒热并用为

主[8]。甘草泻心汤组方中生甘草有清热解毒的功效，与黄连、
黄芩合用，药力增强，苦寒降泄以除其热，又能顾护中焦脾

胃，防寒太过；干姜、半夏辛温开结以散其寒，通中焦之郁

结，宣畅气机；炙甘草、大枣甘温益气以补其虚，诸药合用，

共奏甘温升补、苦寒降泄之效，切合病理病机[9]。现代药理学

研究发现，甘草泻心汤具有抑制炎症反应及抗变态反应的作

用，修复口腔黏膜及增强机体免疫功能作用[10]。本研究发现治

疗后 3 月中西医组临床总有效率高于西医组，提示甘草泻心

汤联合地塞米松粘贴片治疗 R O U 的疗效优于单纯的地塞米松

粘贴片治疗，能缩短溃疡复发的间歇时间，减少溃疡数量。同

时研究发现中西医组患者随访 6 月和 1 年的复发率低于西医

组，提示甘草泻心汤联合地塞米松粘贴片治疗 R O U 的疗效的

中远期疗效较好，能降低其复发率，推测由于甘草泻心汤可

能通过某种机制调节机体的生理机能增加其免疫功能达到降

低其复发率，预防其病情复发的目的。中西医结合治疗 R O U

注重局部治疗与全身治疗相结合，尤其在抗复发方面具有一定

优势。
总之，甘草泻心汤联合地塞米松粘贴片治疗 R O U 的疗效

优于单纯的地塞米松粘贴片治疗，能缩短溃疡复发的间歇时

间，减少溃疡数量，并能预防复发，降低复发率。
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