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随着人们生活水平的不断提高和
饮食结构的不断变化，我国肛肠疾病的
发病率也在明显提高，其中肛瘘是一种
常见的肛门直肠疾病，复发率较高，伴
有癌变的高风险。

什么是肛瘘？西医认为，肛瘘是指
肛门周围的肉芽肿性管道，由原发性内
口、瘘管、继发性外口组成；中医认为，
肛瘘是肛周脓肿后遗症，是肛周脓肿破
溃或切口后形成的肉芽肿性管道。脓
肿是肛周炎症的急性期表现，而肛瘘则
为慢性期表现。

为什么会形成肛瘘呢？一般认为
与感染、肛门损伤等因素有关。肛腺感
染是目前形成肛瘘的最主要原因，95%
以上的肛瘘皆由此引起。手术、外伤、

注射、灌肠、肛门镜检查等损伤肛管直
肠，细菌侵入伤口引起感染，就容易形
成肛瘘。糖尿病、白血病、直肠癌、克罗
恩病、溃疡性结肠炎等疾病也会形成肛
瘘。

肛瘘有哪些症状及分类？肛瘘通
常伴有流脓、疼痛、瘙痒、排便困难等临
床症状，其中流脓最为常见，脓液的多
少、性质与瘘管的长短、粗细、内口的大
小等有关。肛瘘分为单纯性肛瘘和复
杂性肛瘘。单纯性肛瘘是指肛门旁皮
肤仅有一个外口，直通入齿线上肛隐窝
之内口，称为内外瘘，又叫完全瘘；若只
有外口而无内口，称为外瘘，又叫外盲
瘘；若只有内口与瘘管相通，而无外口，
称为内肛瘘，又叫内盲瘘。复杂性肛瘘

是指在肛门内、外有三个以上的开口，
或管道穿通两个以上间隙，或管道多而
支管横生，或管道绕肛门而生，形如马
蹄，称为马蹄形肛瘘。

肛瘘的检查及治疗方法有哪些？
检查有实验室检查、腔内B超、美兰注
射检查、探针检查、所罗门定律（将肛
门两侧的坐骨结节画一条横线，当瘘
管外口在横线之前距离肛缘 4cm 以
内，内口在齿线处与外口位置相对，
其管道多为直行；如外口在距离肛缘
4cm以外，或外口在横线之后，内口多
在后正中齿线处，其瘘管多为弯曲或
马蹄形）。

治疗可分为内治：湿热下注型，清
热利湿（二妙丸合萆薢渗湿汤）；正虚邪

恋型，托里透毒（托里消毒饮加减）；阴
液亏虚型，养阴清热（青蒿鳖甲汤）。

外治：熏洗法（止痛如神汤、苦参汤
等）、敷药法（九华膏、黄连膏、九一丹、
生肌散等）。肛瘘很难治愈，必须手术
治疗，手术分为肛瘘切开术、肛瘘挂线
术、肛瘘切开挂线术等。

关于肛瘘手术成败，中山大学中
山医学院汪建平教授的治疗原则是，
将肛瘘切开，形成敞开的创面，促进愈
合。手术的关键是，尽量减少肛门括
约肌损伤，防止肛门失禁，同时避免复
发。北京广安门医院胡伯虎教授认
为，手术成败的关键在于正确寻找或
处理管道和内口，防止肛门失禁的关
键是正确处理肛管直肠环。

浅谈肛瘘的诊治
平顶山市中医医院肛肠科主治中医师 王朝阳

糖尿病足是指与下肢远端神经异
常和不同程度的周围血管病变相关的
足部感染、溃疡和（或）深层组织破坏。
它是一种足部的综合征，不是单一症
状，其发病率在不断上升，致残率、截肢
率高，严重影响患者的生活质量。有资
料显示：4%至 10%的糖尿病患者会罹
患糖尿病足，85％的糖尿病足截肢患者
是由于足部溃疡引起的，40％至 60％
的非创伤性截肢发生于糖尿病足患者
身上，故应重视糖尿病足的治疗。

药物治疗是一切治疗的基础，能有
效改善糖尿病足患者的局部微循环和
整体体质，促进侧支循环的建立和创面
的愈合。

在治疗糖尿病足的整个过程中，遵

循崔公让教授“控制感染，改善循环，分
离坏死，促使愈合”的原则，恰当把握清
创时机。炎症急性期不清除或少清除，
慢性炎症期适当清除，肉芽组织出现后
大量清除，好坏界分清后彻底清除。
远端坏死先清除，近端坏死后清除；
疏松先清除，黏着牢固后清除；无血
无痛先清除，有血有痛后清除；暴露
的骨残端先清除，埋藏在肉芽下的骨
断端后清除。当糖尿病足溃疡伴有
严重感染时，清创宜早；以缺血为主
时，清创宜迟。

生肌玉红膏具有活血化瘀、解毒镇
痛、润肤生肌之功效。外用生肌玉红
膏，化腐而不伤新，可明显缩短创面愈
合时间。糖尿病足多表现为四期：黑

期，为坏疽的早期，外用生肌玉红膏，酌
加少量丹剂；黄期，为炎性渗出期，控制
感染，清理修复伤口表面，生肌玉红膏
每日换药2次；红期，为肉芽生长阶段，
宜促进肉芽组织填充缺损；粉期，为上
皮形成期，应促进上皮细胞在肉芽组织
表面爬行生长，重新建立皮肤的保护屏
障。红期和粉期生肌玉红膏隔日换药1
次。

负压创面治疗主要用于治疗湿性
坏疽，在创面区形成一个相对清洁的负
压环境，促使创面毛细血管扩张、增生，
加速组织水肿的消退和肉芽组织生成，
去除炎症介质堆积，创造湿润环境，加
速创面愈合。

近年来，介入微创技术得到迅猛发

展，广泛应用且效果显著，挽救了很多
病人的肢体。糖尿病足病变多累及中
小动脉，血管直径细小，硬化斑块坚硬，
通过及扩张困难，远离心脏，压力低，术
后易形成血栓，流出道差等，致介入术
无法完成或效果差。随着医疗器械的
发展，目前新型技术、新型耗材不断出
现，膝下支持导管、超细导丝不断涌现，
大大提高了开通能力，解决了患足的缺
血问题，为糖尿病足的中西医结合治疗
打下了坚实基础。

综上所述，治疗糖尿病足，应该采
用多学科综合治疗，不论中医还是西
医，目的都是促进溃疡面愈合，缩短愈
合时间，降低截肢平面，提高保肢率，提
高患者生活质量。

浅谈中西医结合治疗糖尿病足
平顶山市中医医院周围血管科主治中医师 杜伟鹏

对于做完手术的痔疮病人来说，
吃什么是他们最关心的问题。痔疮
手术后的饮食要合理安排，具体吃什
么好呢？

痔疮手术后的饮食

术后第一天进食流质食物，第2
至 3天可吃普通食物。为了保持大
便通畅和营养丰富，病人可多吃新鲜
果蔬等易消化的低脂食物，但不能饱
餐，按时排便。术后第5至7天为结
扎线头脱落期，病人应少吃富含纤维
素的食物，以精、细、软为主，忌食生
冷、辛辣等刺激性食物。

痔疮手术后要保证充足的饮水
量，只有肠道内保持足够的水分，才
能保证粪便的软化。除了饮水以外，
一日三餐要多吃粥、汤类食物，以增
加肠道的水分。

痔疮手术一段时间后，要多吃富
含纤维素的食物，这样有利于粪便软
化。在食物中，蔬菜、水果比粗粮的
含水量多，故应多吃些蔬菜、水果。
粗粮比细粮的通便作用强，故可多吃
些玉米粥、红薯等。

肉蛋奶的选择：猪瘦肉、鸭肉、鱼
肉及牛奶和豆制品；便血较多时，可
选用黄鳝、黑鱼等具有止血作用的
食物。

水果的选择：橘子、柿子、梨、桑
葚、罗汉果、无花果、橄榄、杨桃、香
蕉、苹果等。

蔬菜的选择：芹菜、韭菜、冬瓜、
丝瓜、菠菜、空心菜、茄子、白菜、萝
卜、黄花菜、荸荠等；便血时，可以吃
黑木耳、鲜藕等。

其他食物：核桃、芝麻、蜂蜜，烹
调时多用些芝麻油、菜籽油等，增加
肠内容物的润滑性。

痔疮手术后不能吃什么

油腻的食物。会加重肠道消化
负担，更容易导致便秘，诱使痔疮复
发。术后可以适当吃一些含脂肪的
食物，有良好的通便效果。

味重的食物。轻则令肠道不适，
重则增加肝脏代谢负担，使之充血、
下腹腔压力加大，可引发痔疮发作或
加重。

温补的食物。术后需要进补，但
不能温补，如吃羊肉、狗肉等，以防造
成排便困难，可以多吃猪瘦肉、鸭肉、
黑鱼等。此外，芒果、榴莲、荔枝、龙
眼等水果也不宜多吃。

辛辣食物。术后要禁食辛辣食
物，如辣椒、胡椒、生姜、茴香、榨菜、
蒜、葱等，烟酒、咖啡也不宜进食，这
些可刺激直肠黏膜，引起局部水肿，
长期作用会使静脉壁僵硬、弹性减
退、扩张瘀血等，导致痔疮发生。

不易消化食物。术后排便通畅
很重要，此时进食要以易消化为主，
多吃面条、粥等软食，像油条、烤鸭等
不易消化的食物最好不要进食。

痔疮手术后吃什么好
平顶山市中医医院肛肠科主治医师 郭海燕

哮喘是全球最常见的慢性疾病之
一，目前全球每20个人中就有1人患有
哮喘。我国2012至2015年进行的肺健
康研究显示，20 岁以上哮喘患者有
4570万人。世界卫生组织将每年5月
的第一个周二定为“世界哮喘日”。

什么是哮喘

哮喘是一种慢性气道疾病。我们
知道呼吸道是负责运输空气进出肺的
通路，哮喘患者的呼吸道非常敏感，受
到各种诱发因素刺激后，呼吸道肌肉
收缩痉挛，支气管变窄，引起通气不
畅，空气吸入和呼出受限，就会出现喘
息、气促、胸闷、咳嗽等症状，影响患者
的日常生活和工作。

哮喘有哪些症状

哮喘的常见症状是喘息、呼吸困
难，伴有胸闷、气促或咳嗽。呼吸困难
通常是指呼气性呼吸困难，即呼气时
感到费力，但也有很多患者呼气和吸
气时均费力。哮喘发作时可听到喘息
的声音（一种吱吱音），有时伴有鼻部
和眼部症状，如打喷嚏、流涕、鼻塞、眼
痒、流泪等，常突然发作，可自行缓解
或用药后缓解。如果出现上述症状中
的一种或多种，且持续超过8周以上，
尤其是夜间或清晨时发作或加重，且
多在接触过敏原（如尘土、花粉、动物
皮毛等）、天气改变、呼吸道感染后，应
怀疑是得了哮喘，要尽快到医院就诊，

通过做肺功能检查确诊或排除哮喘。

哪些人容易得哮喘

遗传因素和环境因素相互作用导
致哮喘。哮喘具有一定的遗传倾向，
哮喘患者的直系血亲患哮喘的概率增
加，并且血缘关系越近，患病风险越
高。环境因素包括过敏性因素和非
过敏性因素。过敏体质的人接触过
敏原后 可 诱 发 哮 喘 。 非 过 敏 性 因
素包括：吸烟、大气污染、肥胖、呼
吸道感染及精神因素等。吸烟及
被 动 吸 烟 会 增 加 患 哮 喘 的 风 险 。
孕妇吸烟或接触二手烟会增加子
女患哮喘的风险。儿童早期暴露
于污染的空气中，会增加发生哮喘
的风险。肥胖儿童哮喘患病率增
加，而且肥胖越严重，哮喘发生风
险越高。

如何防治哮喘

哮喘的预防措施主要是：1.远离过敏
原；2.保持健康的体重；3.戒烟并避免接
触二手烟；4.预防和治疗呼吸道感染，
如接种疫苗；5.避免干冷空气刺激及刺
激性气体，必要时戴口罩；6.避免剧烈
运动；7.避免强烈的精神刺激；8.妊娠期
避免哮喘发作。

针对哮喘的治疗方法有多种，建议
到正规医疗机构就诊，制定规范的治疗
方案，如吸入药物、口服药物等。危重患
者应及时就医，住院治疗。

让我们一起认识哮喘
平顶山市第一人民医院呼吸内科二病区主治医师 温思博
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