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四黄水蜜在输液性静脉炎中的应用效果及对疼痛的影响

王伟平

广东省梅州市梅县区中医医院 广东梅州

【摘要】目的 分析四黄水蜜用于输液性静脉炎的价值。方法 2021年 1月-2022年 4月本科接诊输液性

静脉炎病人 82名，随机均分 2组。试验组用四黄水蜜，对照组行常规治疗。对比 VAS评分等指标。结果 关

于 VAS评分，疗程结束之时：试验组的数据（1.01±0.25）分，和对照组（1.69±0.34）分相比更低（P＜0.05）。
关于总有效率，试验组的数据 97.56%，和对照组 80.49%相比更高（P＜0.05）。关于 sf-36评分，疗程结束

之时：试验组的数据（89.31±3.46）分，和对照组（82.52±4.01）分相比更高（P＜0.05）。关于疗效满意度，

试验组的数据 97.56%，和对照组 78.05%%相比更高（P＜0.05）。结论 输液性静脉炎用四黄水蜜，效果显

著，疼痛感减轻也更为迅速，生活质量改善更加明显。
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Application effect of Sihuang water honey in infusion phlebitis and its effect on pain
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【Abstract】 Objective to analyze the value of Sihuang water honey in infusion phlebitis. Methods from
January 2021 to April 2022, 82 patients with infusion phlebitis were randomly divided into two groups. The
experimental group was treated with Sihuang water honey, and the control group was treated with routine therapy.
Compare VAS scores and other indicators. Results as for the VAS score, at the end of the course of treatment: the
score of the experimental group was (1.01 ± 0.25), which was lower than that of the control group (1.69 ± 0.34) (P
< 0.05). As for the total effective rate, the data of the experimental group was 97.56%, which was higher than that
of the control group (80.49%) (P < 0.05). As for the SF-36 score, at the end of the course of treatment: the data of
the experimental group (89.31 ± 3.46) was higher than that of the control group (82.52 ± 4.01) (P < 0.05). As for
efficacy satisfaction, the data of the experimental group was 97.56%, which was higher than that of the control
group (78.05%) (P < 0.05). Conclusion the effect of Sihuang water honey on infusion phlebitis is remarkable, the
pain is relieved more quickly, and the quality of life is improved more obviously.
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临床上，静脉炎十分常见，其发病和肢体制动、

静脉壁肿胀与肢体组织损伤等因素都有着较为密切

的关系，可损害病人身体健康，降低生活质量[1-2]。

而输液性静脉炎则通常是由导管损伤静脉与输注刺

激性药物所致，可引起压痛、红肿、疼痛与灼热等

症状，若不积极干预，将会引起严重后果[3-4]。目前，

药物治疗乃输液性静脉炎的一种重要干预方式，但

常规治疗方案的运用并不能取得较为显著的成效。

本文选取 82名输液性静脉炎病人（2021年 1月-2022
年 4月），着重分析四黄水蜜用于输液性静脉炎的

价值[5-6]，如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

对 2021年 1月-2022年 4 月本科接诊输液性静

脉炎病人（n=82）进行随机分组。试验组 41人中：

女性 20 人，男性 21 人，年纪范围 18-69 岁，均值

达到（39.69±10.25）岁；体重范围 40-83kg，均值达

到（54.96±8.23）kg。对照组 41人中：女性 19人，

男 性 22 人 ， 年 纪 范 围 18-68 岁 ， 均 值 达 到

（40.24±10.76）岁；体重范围 40-82kg，均值达到

（55.01±8.67）kg。纳入标准：（1）病人意识清楚，

认知正常；（2）病人非过敏体质；（3）病人对研
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究知情；（4）病人无精神和心理病史。2组体重等

相比，P＞0.05，具有可比性。

1.2 排除标准[7]

（1）皮肤病者。（2）过敏性疾病者。（3）孕

妇。（4）血管疾病者。（5）表达障碍者。（6）关

节炎症者。（7）精神病者。（8）中途转诊者。（9）
认知障碍者。（10）哺乳期妇女。（11）免疫性疾

病者。

1.3 方法

试验组用四黄水蜜，详细如下：四黄水蜜中含

有黄柏、黄芩、黄连与大黄这四味中药，首先，在

配伍好药物之后，需要将药物研磨成粉，然后加入

蜂蜜和冰片，将之调制为膏状，并在纱布上涂抹适

量的药膏，最后再经静脉走向敷上药膏，并用医用

胶布和保鲜膜进行固定，控制每次外敷的时间为 5h，
1次/d，疗程为 3d。

对照组行常规治疗，详细如下：选择湿润性硫

酸镁敷料，并将之敷于病人的患处，5h/次，每日 1
次，疗程为 3d。

1.4 评价指标[8]

1.4.1 用 VAS量表评估 2组治疗前/后疼痛感：

总分是 10。得分与疼痛感两者间的关系：正相关。

1.4.2 参考下述标准评估疗效：（1）无效，压

痛、红肿与灼热等症状未缓解。（2）好转，压痛、

红肿与灼热等症状明显缓解。（3）显效，压痛、红

肿与灼热等症状消失。对总有效率的计算以（好转+
显效）/n*100%的结果为准。

1.4.3 选择 sf-36量表评估 2组治疗前/后生活质

量：涉及躯体疼痛、活力和生理功能等维度，总分

是 100。得分和生活质量两者间的关系：正相关。

1.4.4 调查 2 组对疗效的满意度：不满意 0-75
分，一般 76-90分，满意 91-100分。对满意度的计

算以（一般+满意）/n*100%的结果为准。

1.5 统计学分析

数据处理经 SPSS 22.0，t的作用是检验计量资

料（ sx  ）检验，χ2的的作用是检验计数资料[n（%）]。
P＜0.05，差异显著。

2 结果

2.1 疼痛感分析

评估结果显示，关于 VAS评分，尚未治疗之时：

试验组的数据（7.04±0.83）分，对照组的数据

（6.98±0.87）分，组间数据相比无显著差异（t=0.2395，
P＞0.05），疗程结束之时：试验组的数据（1.01±0.25）
分，对照组的数据（1.69±0.34）分，对比可知，试

验组的评分更低（t=4.3168，P＜0.05）。

2.2 疗效分析

关于总有效率，试验组的数据 97.56%，和对照

组 80.49%相比更高（P＜0.05）。如表 1。

表 1 统计疗效评估结果表 [n，%]

组别 例数 无效 好转 显效 总有效率

试验组 41 1（2.44） 11（26.83） 29（70.73） 97.56

对照组 41 8（19.51） 16（39.02） 17（41.46） 80.49

χ2 7.1264

P 0.0273

2.3 预后分析

评估结果显示，关于 sf-36评分，尚未治疗之时：

试验组的数据（58.48±5.26）分，对照组的数据

（ 58.13±5.47）分，组间数据相比无显著差异

（t=0.2914，P＞0.05），疗程结束之时：试验组的

数据达到了（89.31±3.46）分，对照组的数据只有

（82.52±4.01）分，对比可知，试验组的评分更高

（t=9.3158，P＜0.05）。

2.4 满意度分析

调查结果显示，关于疗效满意度，试验组中：

不满意 1人、一般 12人、满意 28人，本组满意度

97.56%（40/41）；对照组中：不满意 9人、一般 18
人、满意 14人，本组满意度 78.05%（32/41）。对

比可知，试验组的满意度更高（χ2=7.2359，P＜0.05）。
3 讨论

目前，输液性静脉炎在我国临床上十分常见，

通常是由穿刺不恰当、输注刺激性药物与输注高浓

度药物等所致，不仅能够给病人造成较大的痛苦，

还会影响其输液效果[9-10]。常规治疗输液性静脉炎时，

医生可选择硫酸镁外敷的这种方式，此法能够起到



王伟平 四黄水蜜在输液性静脉炎中的应用效果及对疼痛的影响

- 27 -

镇痛与促进红肿消退等作用，但总体疗效并不理想
[11-12]。四黄水蜜主要是由 4味中药构成，包括黄柏、

黄芩、黄连与大黄，并由蜂蜜等调制而成，可起到

较好的杀菌、清热、化瘀、燥湿、镇痛、泻火与解

毒等 4 作用，同时配合冰片，可扩张局部血管，增

强血液循环功能，不仅能够消肿，还能起到较好的

镇痛作用[13-14]。通过外敷四黄水蜜，可改善白细胞

吞噬功能，增强机体免抵抗力，促进组织修复[15-16]。

曾静文的研究[17]中，对 40名输液性静脉炎病人

进行了四黄水蜜治疗，同时对另外 40名输液性静脉

炎病人进行了常规治疗，结果显示，四黄水蜜组干

预后 VAS评分（1.08±0.41）分，比常规组（1.51±0.23）
分低；四黄水蜜组总有效率 95.0%（38/40），比常

规组 80.0%（32/40）高。表明，四黄水蜜疗法对减

轻病人的痛苦与提升疗效等都具有显著作用。对于

此项研究，关于 VAS评分，疗程结束之时：试验组

比对照组低（P＜0.05）；关于疗效，试验组比对照

组高（P＜0.05），这和曾静文的研究结果相似。关

于 sf-36评分，疗程结束之时：试验组比对照组高（P
＜0.05）；关于疗效满意度，试验组比对照组高（P
＜0.05）。使用四黄水蜜后，病人的病情得到了有

效的控制，且其疼痛感也明显减轻，预后更好，满

意度更高[18-19]。为此，医生可将四黄水蜜作为输液

性静脉炎的一种首选治疗药物。

综上，输液性静脉炎用四黄水蜜，疗效确切，

疼痛感减轻更为迅速，生活质量与满意度的提升都

更加明显，值得推广。
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