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·护理研究· 

关于中西医结合治疗非酒精性脂肪肝现状的思考 
李秀杰 

（南阳市第六人民医院肝病科  河南南阳  473000） 

摘要：目的  治疗非酒精性脂肪肝时可应用中医和西医的方式进行治疗，本文分析中西结合的方式对此类患者具体的治疗效果及治

疗的现状。方法  参与此次研究的目标全部为非酒精性脂肪肝的患者，这些患者全部收治在 2016 年到 2019 年期间，将 270 例患者划分

成对照组和观察组进行研究，对比两组患者的临床效果。结果  当两组患者完成 12 周的治疗后，对其治疗效果进行观察，发现观察组

患者的总有效率要比对照组高很多，两组的差异十分明显（P＜0.05）。另外通过对比两组患者的 AST 和 ALT 以及 TG 还有 TC 水平后，

发现观察组患者要比对照组低很多。结论  实际对非酒精性脂肪肝患者进行治疗时，应用中西结合的方式治疗可以让患者获得十分更好

的疗效，同时患者的肝功能可以得到有效改善，使其血脂得以有效降低。 
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在临床中非酒精性脂肪肝属于十分常见的一种消化内科疾

病，一般出现此疾病的患者会产生乏力和肝区隐痛以及消化不良
还有肝脾肿大等症状，甚至患者的疾病在严重之时还可能会出现
移植肝复发以及肝细胞癌还有失代偿期肝硬化等情况。患者的生
活质量以及生命安全受到十分严重的威胁[1]。现阶段对此疾病进行
治疗时，并没有相关的特效药，通过使用西医的方式可以让患者
的病情得到有效缓解，但是其具体的疗效并不是十分好。而此疾
病在中医的范畴中属于肥气和胀满，对其进行治疗时主要以活血
化瘀和疏肝健脾为原则。 

1. 资料和方法 
1.1 一般资料 
参与此次研究的患者全部为非酒精性脂肪肝患者，这些患者

在入院之时经过相应的诊断后全部被确诊，同时符合此次研究的
标准。将这些患者按照不同的治疗方式分成对照组和观察组，每
组中都有 135 例患者。在所有患者中女性患者比男性患者少很多，
其中年龄最小的患者为 22 岁，年龄最大的患者为 69 岁。每个患
者的病程并不相同，其中患病时间最短的仅有 6 个月，患病时间
最长的患者达到 5.5 年。通过对比两组患者的基础资料后并没有
发生十分明显的区别（P＞0.05）。 

1.2 方法 
实际对患者进行治疗时，所有患者都需要进行适当运动及控

制饮食，有吸烟喝酒的患者还需戒烟戒酒。对照组患者治疗患者

时，需要在基础治疗的方式上对患者应用多烯磷脂酰胆碱进行治
疗，患者每天接受三次治疗，每次剂量为 456mg，对此组患者连
续治疗 3 个月。观察组患者进行治疗时，其西药的方式和对照组
相同，但是还会在此药物的基础上使用疏肝降脂汤进行治疗，此
药方的方剂主要为 10g 的泽泻和丹参以及陈皮还有赤芍与柴胡，
另外还有 12g 的白术和茯苓，同时在此药方中添加 15g 的山楂和
绞股蓝以及决明子，最后再添加 6g 的甘草。将这些中药浸泡 30
分钟，然后再将药物煎煮 2 次，取其 250ml 的汁液，每天让患者
在晚餐后服用 1 剂，此组患者也需治疗 3 个月。 

1.3 统计学处理 
此次研究中对相关数据进行处理时，全部使用 19.0 SPSS 进

行处理，并使用标准差的方式对计量资料进行表示，同时使用 t
进行检验，并用%表示计数资料，如果 P＜0.05 那么在说明研究
有统计学意义。 

2. 结果 
2.1 患者治疗效果 

表一  对比两组患者治疗后的临床效果 
组别 n 基本治愈 显效 有效 无效 总有效

对照组 135 17 26 53 39 71.11 
观察组 135 31 53 39 12 91.11 

2.2 患者的血脂水平和肝功能 

表二  对比两组患者的血脂水平和肝功能 
组别 时间 ALT AST TC TG 

治疗前 70.87±19.02 73.25±20.02 6.10±1.83 3.35±1.21 对照组（n=135） 
治疗后 36.71±11.36 38.12±11.58 4.44±1.17 2.35±0.81 
治疗前 69.58±17.85 72.43±19.03 6.21±2.01 3.41±1.18 观察组（n=135） 
治疗后 25.01±10.45 28.17±10.01 3.37±1.01 1.25±0.72 

3. 讨论 
在最近这些年，非酒精性脂肪肝的发病率逐年上升，在临床

中实际对比疾病患者进行治疗时一般以改变生活方式和适量运动
为主，另外治疗患者时还会应用保肝降脂的药物进行治疗。在临
床中多烯磷脂酰胆碱是一种十分常见的药物，患者的肝细胞膜再
生和重构可以得到有效促进，甚至一定程度上还可以让患者的肝
脏脂质过氧化得到降低，自由基被药效减少，同时此情况下还可
以对肝细胞的保护进行促进，逐渐使患者的肝功能恢复。 

在中医中此疾病的病机主要为情志失调和脾失健运自以及痰
浊郁结导致的肝失疏泄和瘀阻肝络以及痰浊瘀阻互结逐渐形成，
对此疾病进行治疗时主要以燥湿化浊和活血化瘀以及健脾疏肝为
主。此次研究中所使用的疏肝降脂汤，其药方中的具有着很好的
健胃化瘀作用[2]。另外药方中的决明子可以起到清肝祛湿之功效。
同时白术和陈皮以及茯苓还可以健脾和中和燥湿化痰。在药方中
施加柴胡和丹参的主要目的就是为了对患者疏肝解郁和活血化
瘀，通过多种中药的联合可以有效的起到疏肝理脾和化痰除湿以
及活血化瘀的效果。另外根据相关研究可知绞股蓝可以起到降脂
和免疫调节等作用，为了让患者的肝功能得到保护，还可以通过
陈皮对其机体的还原型谷胱甘肽浓度有效提升。很多患者的肝胶

原纤维增生，这种患者应用柴胡可以进行有效抑制，同时一定程
度上还可以对患者肝细胞变性坏死的作用得到有效延缓，并让肝
细胞的再生和增殖得到有效促进，使其肝细胞的损伤得以修复。 

通过此次研究可知，观察组患者的治疗想过要比对照组优秀
很多，经过治疗后患者的 AST 和 ALT 以及 TG 还有 TC 水平要明
显比对照组低很多，两组的差异十分明显。这样的情况说明治疗
非酒精性脂肪肝患者时，应用多烯磷脂酰胆碱和疏肝降脂汤联合
治疗可以让患者的肝功能得到有效改善，并使缓和的血脂得以降
低，让患者的临床效果得到提高。 

总而言之，随着目前医疗水平的不断提高，实际治疗非酒精
性脂肪肝时，中西结合的方式得到了十分广泛的应用，患者不但
可以获得十分良好的治疗效果，而且其肝功能还可以得到有效改
善，其血脂水平得到明显降低。 
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