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【摘要】目的：随着现代医学的发展，手术是治疗腹部疾病的重要手段，然而术后康复的速度直接影响着患者的整体恢复进程与

生活质量；近年来，中医药在手术后康复中的独特优势逐渐受到关注。本研究旨在探讨孙思邈名方温胆汤在腹部加速康复外科中

的应用价值。方法：选取符合特定标准的腹部外科手术患者 180 例，按随机原则分为观察组 90 例，对照组 90 例。观察组术后采

用温胆汤辅助治疗，对照组则接受常规加速康复治疗。观察患者术后切口疼痛评分、术后第一次肛门排气时间（h）、住院时间（d）、

Kolcaba 的舒适状况量表（General Comfort Questionnaire, GCQ）、并发症、患者满意度等指标，并进行统计学分析。结果：观察

组前述术后康复指标均优与对照组，差异有显著统计学意义（P ＜ 0.05）。结论：孙思邈名方温胆汤在腹部加速康复外科中的

应用效果显著，为腹部加速康复外科提供了新的治疗方法，具有重要的临床价值。
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【Abstract】 Objective: With the advancement of modern medicine, surgery remains the most important treatment for abdominal dis-

eases. However, the speed of postoperative recovery directly affects the overall healing process and quality of life of patients. The unique 

advantages of traditional Chinese medicine in postoperative rehabilitation are gradually gaining attention in recent years. This study aims 

to explore the application value of Sun Simiao's famous formula Wendan Decoction in enhanced recovery after surgery (ERAS) for abdom-

inal procedures.Methods: A total of 180 patients undergoing abdominal surgery who met specific criteria were randomly divided into an 

observation group (n=90) and a control group (n=90). The observation group received adjuvant treatment with Wendan Decoction postop-

eratively, while the control group received conventional ERAS treatment. Postoperative outcomes including incision pain scores, time to 

first flatus (hours), length of hospital stay (days), Kolcaba's General Comfort Questionnaire scores, complications, and patient satisfaction 

were statistically analyzed.Results: The observation group showed significantly better outcomes in all measured parameters compared to 
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the control group, with statistically significant differences (P < 0.05).Conclusion: Sun Simiao's famous formula Wendan Decoction demon-

strates significant clinical efficacy in enhanced recovery after surgery for abdominal procedures. This finding provides a novel therapeutic 

approach for abdominal ERAS and holds important clinical value.

【Key words】 Sun Simiao; Wendan Decoction; Enhanced Recovery After Surgery (ERAS)

手术作为现代医学最重要的诊治方法之一，广

泛应用于各类疾病，尤其腹部外科技术已日趋成熟。

术后康复速度直接影响患者的生活质量及医疗资源

的利用效率，加速康复外科理念的提出，强调通过

优化围手术期处理措施来加速患者术后恢复的重要

性。中医药凭借其整体调节和个体化治疗的优势，

逐渐成为加速康复外科研究的热点之一。温胆汤是

中医经典名方，源于唐代孙思邈所著《千金要方》，

在传统医学中占据重要地位；该方由半夏、竹茹、

枳实、陈皮等多味药材组成；具有理气化痰、和胃

利胆的功效，广泛应用于治疗痰热内扰所致的各种

病症 [1]。特别是在腹部手术后，在促进胃肠功能恢复、

缓解术后症状以及提高患者免疫力等方面展现出独

特的潜力，为术后加速康复提供了新的思路与方法

[2]。因此，开展温胆汤在腹部外科加速康复中的临床

应用研究，不仅是对传统中医药的传承与创新，也

是对现代外科加速康复的发展。探索温胆汤在腹部

外科加速康复中的应用，不仅有助于病人术后的康

复，还对优化医疗资源配置具有重要意义，值得推广。

1  资料与方法

1.1  资料

选取铜川市人民医院普外科 2024 年 5 月至

2025 年 6 月住院患者共计 180 例，依据随机原则分

为：观察组患者 90 例，男性 38 例，女性 52 例，年

龄 34-68 岁，平均年龄（43.78±5.62）岁；BMI 为

(18.2-28.8)kg/m2，平均为（24.45±1.64）kg/m2。

对照组患者 90 例，男性 41 例，女性 48 例，年龄

33-68岁，平均年龄（43.95±5.70）岁；BMI为(18.0 

-28.6)kg/m2，平均为（24.51±1.68）kg/m2。两组

患者一般资料比较无明显差异 (P ＞ 0.05)。本研究

已经医院伦理委员会审查批准；所有患者及其家属

签署知情同意书。

纳入标准：腹部手术后无腹腔出血、消化道漏、

腹腔感染等严重并发症；既往无腹部手术史或放疗

史；患者对口服中药制剂耐受良好，无过敏。

排除标准：腹部手术后有腹腔出血、消化道漏、

腹腔感染等严重并发症（并发症可能显著影响腹部

康复进程，从而干扰研究结果的准确性）[3]；妊娠期

或哺乳期女性（温胆汤可能对胎儿或婴儿产生未知

影响，这一措施旨在保护特殊人群的安全）；既往

有腹部手术或放疗史；合并甲亢、心脑血管疾病；

精神疾病史；患者对口服中药制剂不能耐受；高敏

体质患者。

1.2  方法

对照组围手术期常规给予优化术前准备，精细

手术操作，术后积极止痛等加速康复外科治疗 [4]。

观察组除给予对照组同等治疗外，请本院中医

医师会诊，依据病情给予开方温胆汤加减，水剂煎服，

每次 100ml，每天 2 次，连续 5-7 天。

1.3  分析指标

比较两组患者的观察指标：患者术后第 3 天疼



Journal of Rural Medicine
乡村医学

第 3卷◆第 3期◆版本 1.0 ◆ 2026 年

文章类型：论文 |刊号（ISSN）：3060-947X

3Copyright © This work is licensed under a Commons Attibution-Non Commercial 4.0 International License.

表 1  两组患者观察指标（n=90，X±S）

组别
术后第 3 天切口  
疼痛评分（分）    术后第一次肛门排气时间（h） 住院时间

（d）
Kolcaba 的舒适状况评分（分）

对照组 6.45±1.26       15.52±2.36 9.85±1.62 19.6±1.62

观察组 3.34±1.20*      11.78±1.58* 7.20±1.54* 36.20±1.53*

注：组间相比，*P ＜ 0.05。

表 2  两组患者术后并发症情况比较（90=30，n/%）

组别 恶性呕吐 腹胀 腹泻 腹痛 过敏 总发生率

对照组 15/16.67 9/13.33 6/6.67 3/3.33 6/6.67 39/43.33

观察组 3/9.99 3/3.33 3/3.33 0 3/6.33 12/13.33

X2 5.25

P ＜ 0.05

痛评分、术后第一次肛门排气时间（h）、住院时间（d）、

Kolcaba 的舒适状况量表。 

比较两组患者口服温胆汤后出现并发症的情况，

包括恶心呕吐、腹胀、腹泻、腹痛、过敏。

比较两组患者口服温胆汤后对患者的心理影响，

Cronbach's α 系数为 0.846，总分为 0-100 分，超过

80 分为满意，60-80 分为一般，小于 60 分为不满意，

满意度为一般与满意之和。

1.4  统计学分析方法

采用 SPSS23.0 软件对研究数据进行统计学相关

分析。计量资料采用均数 ± 标准差 (x±s ) 表示，

组间比较采用 t 检验；计数资料以例（%）表示，比

较采用 χ2 检验或连续校正 χ2 检验。P ＜ 0.05 为差异

具有统计学意义。

2  结果

2.1  比较两组患者观察指标  

观察组患者术后第 3 天切口疼痛评分低于对照

组，术后第一次肛门排气时间（h）、住院时间（d）

少于对照组，Kolcaba 的舒适状况量表优于对照组。

（P ＜ 0.05）。

2.2  比较两组患者术后并发症情况

观察组患者术后并发症发生率低于对照组（P

＜ 0.05）。

2.3  比较两组患者术后的满意度

观察组患者术后的满意度高于对照组（P

＜ 0.05）。

3  讨论
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温胆汤作为中医经典名方，起源可追溯至唐代

医学家孙思邈所著《千金要方》。孙思邈的学术思

想涵盖了内、外、妇、儿等各科疾病的诊疗方法，

为后世中医发展奠定了重要基础 [5]。温胆汤原方由

半夏、竹茹、枳实、陈皮、甘草、生姜组成，主要

用于治疗胆虚寒所致的心烦不眠、呕吐呃逆等症状。

随着历代医家的实践与总结，温胆汤逐渐演变为治

疗痰热内扰证的重要方剂，并在宋代《太平惠民和

剂局方》中进一步完善，增加了茯苓以增强利湿化

痰之效。在不同历史时期，温胆汤的应用范围不断

扩大，从最初的胆腑病症扩展至多种内科疾病，如

胸闷心悸、眩晕失眠等，展现了其深厚的理论底蕴

和广泛的临床价值 [6]。

温胆汤的组方原理体现了中医整体观念与辨证

论治的核心思想。方中半夏为君药，性辛温，具有

燥湿化痰、降逆止呕的功效；竹茹为臣药，性甘微寒，

善于清热化痰、除烦止呕，二者配伍共奏化痰清热

之功。枳实与陈皮相须为用，前者破气消积，后者

理气健脾，二者协同作用以调畅气机、化解痰阻。

茯苓甘淡渗湿，助半夏化痰，同时健脾宁心，增强

全方祛邪扶正之力。甘草调和诸药，兼有补中益气

之效，生姜温中散寒，既助半夏降逆，又制竹茹之

寒凉 [7]。从传统中医理论来看，温胆汤主要针对痰

热内扰证，其病机在于脾胃失调、水湿运化失常，

导致痰浊内生，郁而化热，上扰心神或阻滞气机。

因此，本方通过化痰清热、理气和中，达到调和脏

腑功能、恢复机体平衡的目的，为临床治疗多种病

症提供了理论依据。

近年来，中医药在腹部加速康复外科领域的研

究取得了显著进展，尤其是在术后胃肠功能恢复、

并发症预防及患者生活质量改善方面展现出独特优

势。研究表明，中医药通过多靶点、多途径的作用

机制，能够有效促进术后患者的胃肠蠕动，缩短肛

门排气时间和排便时间，缩短住院时间，从而加速

腹部康复进程 [4]。例如，针灸、推拿等中医外治法

也在外科腹部康复中发挥了重要作用，通过刺激特

定穴位调节气血运行，促进脏腑功能恢复 [9]。然而，

现有研究仍存在一定局限性，如样本量较小、观察

指标单一、缺乏长期随访数据等，这些问题限制了

研究结果的普适性和可靠性。本研究旨在通过系统

评价温胆汤在外科腹部康复中的应用效果，弥补现

有研究的不足，并为临床实践提供了更为科学的依

据。同时，本研究注重结合现代医学技术，探索中

医药与西医疗法协同作用的可能机制，以期推动中

医药在外科领域的传承与创新。

在研究过程中，少数实验组患者出现了轻微的

胃肠道不适症状，如恶心与腹泻。这可能与温胆汤

中某些成分的刺激性作用有关。为解决这一问题，

研究团队及时调整了药物剂量，并建议患者在饭后

服用，以减轻对胃肠道的刺激。同时，加强对患者

的用药指导与监测，确保其能够正确使用药物并及

时反馈不良反应。

在患者依从性方面，部分实验组患者因对中医

药的认知不足或对传统煎煮方式的繁琐性感到不便，

导致用药依从性较低。为此，研究团队采取了多项

措施以提高患者的依从性。一方面，通过举办健康

满意度 对照组 观察组 T/X2 P

满意 42/46.67 72/80.00 5.81 P ＜ 0.05

不满意 48/53.33 18/20.00

表 3  两组患者术后的满意度比较（n=90，X±S）
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讲座与发放宣传材料，向患者普及温胆汤的药理作

用与临床疗效，增强其对中医药的信任感；另一方

面，优化药物的制备方式，如提供代煎服务或开发

便捷的颗粒剂型，以降低患者的用药负担 [7]。此外，

研究团队还建立了定期随访机制，通过电话或门诊

回访了解患者的用药情况，并及时解答其疑问，从

而进一步提高患者的依从性与满意度。

近年来微创手术越来越普及，微创手术虽然创

伤较小，但仍不可避免地会对患者造成一定程度的

生理干扰，因此如何通过中医药干预促进术后恢复

逐渐成为研究焦点。从推广的角度来看，温胆汤的

应用不仅能够提升患者的术后生活质量，还可降低

医疗资源的消耗，具有重要的社会经济效益。

温胆汤与现代外科治疗手段的结合为术后康复

提供了全新的思路与可能性。在传统外科治疗中，

药物干预通常以西药为主，而中医药的介入则能够

弥补单一治疗模式的不足，形成互补优势。例如，

温胆汤可与术后常规使用的抗生素、镇痛药物等联

合使用，通过多靶点、多途径的作用机制，协同促

进患者的康复进程。研究表明，温胆汤在调节胃肠

功能方面具有独特优势，而这一点恰好可以弥补部

分西药在术后康复中可能引发的胃肠道不良反应，

从而提高整体治疗效果 [10]。

综上所述，在腹部手术后，患者常因胃肠蠕动

减弱而导致营养吸收障碍，此时温胆汤可通过促进

胃肠功能恢复，配合肠内营养支持，帮助患者更快

地恢复体力和免疫功能 [11]。与此同时，温胆汤的应

用还能够在一定程度上减少患者对某些西药的依赖，

降低药物副作用的发生率，从而提升治疗的安全性

与耐受性等。并通过临床试验验证其可行性与优势，

为腹部外科术后加速康复提供更加科学、全面的解

决方案，值得临床推广。
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