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腹针配合磁振热疗治疗急慢性肠炎６０例临床体会

作者  刘洪兰 刘 芳

急慢性肠炎是临床常见病，邯郸市解放军285医院采用腹针配合磁振热疗治疗60例肠炎患者，取得了满意的疗效，现总结如下。 

1  资料与方法 
1.1  一般资料  

本组60例中，男35例，女25例；最小10岁，最大66岁；病程最短2d，最长5年。临床共同症状：腹痛、腹泻、大便泻下稀薄，呈黄色或黄绿色，混有少量黏液及食物残渣，每日大便4～6次以上，日久不愈，并伴有面色黄白，全身乏力，脉沉细缓，舌苔淡白，呕吐腹胀，食欲不振。 

1.2治疗方法
（1）取穴：中脘、下脘、气海、关元、滑肉门（双）、外陵（双）、脐四边穴、梁门，患者平卧，暴露腹部，选用40号1.5～2寸腹针，常规皮肤消毒，避开毛孔、血管、动作轻缓，针尖抵达预计的深度时，一般采用捻转不提插，留针30min，1次/d，10次为1个疗程。然后配合温热磁振热治疗机，长40 cm，宽30厘米的两个导子以神阙部位为中心上下对置，1次/d，10次为1个疗程，治疗1个疗程统计疗效。 

2  治疗结果 
治疗后饮食、大便、精神均恢复正常为治愈，计52例，治疗后大便次数明显减少为好转，计8例，总有效率为100%。

3  病例介绍 

3.1  急性胃肠炎  患者女，30岁，2007年7月24日就诊。患者于3d前误食变质饭菜，2 h后出现腹痛、腹泻、恶心、呕吐，腹泻水样黏液便，1小时2～3次，口服氟哌酸、吡哌酸两天不见好转。查体：急性痛苦面容，体温37℃，血压90／60mmHg(1mmHg= 0.133KPa)，便常规有白细胞，患者明显口干，脉象细数，皮肤弹性差，诊断为急性肠炎伴中度脱水。按上法治疗1次后，腹痛明显减轻，大便次数明显减少，经过3次治疗后，饮食及排便恢复正常， 各种症状基本消失。  

3.2  慢性肠炎  患者男，45岁，本院干部。患慢性肠炎5年。患者5年来，腹痛、腹泻反复发作，每天凌晨均要腹泻一次，每天大便均在3次以上，时好时坏，日久不愈。多家医院诊断为慢性肠炎，曾服用中药、西药效果不佳，查体脐周及左下腹有轻度压痛，面色黄而瘦， 全身乏力，营养欠佳，心肝脾胃未见异常，穴取中脘、下脘、气海、关元、滑肉门( 双)、外陵(双)、梁门(双)、脐四边穴、针刺时遵循三步法，针尖刺至地部，留针30min、，然后磁疗两导子上下对置 20min，治疗2次后明显减轻，大便次数明显减少，经过15次治疗后痊愈，随访3年未复发。  

4  体  会 

泄泻之本源于脾胃，脾胃弱者因虚而泻，因泻所以愈虚，愈虚则关门不固，方中中脘、 下脘均属胃脘，两穴含有理中焦调升降的作用，气海为气之海，关元培肾固本，因此四穴含有以后天养先天之意，故名引气归元，有治心肺、调脾胃、补肝肾的功能，滑肉门、外陵左右共四穴，可通调气血，疏理经气，是引脏腑之气向全身布散的妙穴。故称腹四关与引气归元合用，具有通调脏腑之功，梁门是治疗纳差、大肠滑泻、胃肠病的常用穴，脐四边穴是经外奇穴，是急慢性肠炎常用穴，配合磁振热治疗，从而达到散寒、止泻止痛、收敛之效。腹针治疗急慢性肠炎具有安全简便、易行，见效快无不良反应的特点，且治疗过程中无疼痛， 无服药之苦，易被患者接受，值得推广对于急性肠炎患者，需严密观察生命体征，对于循环衰竭、肾功能衰竭，疑为出血性肠炎或愈后不佳的危重患者，需要及时采取抢救措施，对于慢性肠炎患者重点要排除下消化道占位性病变。  
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