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藏医五味紫草油防护方案对失禁性皮炎高危人群的预防效果及安全性评价 

多吉次仁*，达 珍，益 西，普 琼，普 它 

西藏自治区藏医院 icu  西藏拉萨 

【摘要】目的 分析藏医五味紫草油防护方案对失禁性皮炎高危人群的预防效果，并探究其安全性。方法 采
用回顾性研究方式，将 2024 年 3 月至 2025 年 3 月我院收治的具有失禁性皮炎高危风险的患者 80 例作为研究对

象，会阴皮肤评估工具评估失禁性皮炎风险。按照干预手段的不同分为常规组与干预组，均 40 例。常规组接受

常规干预手段，干预组在常规组基础上给予藏医五味紫草油防护。比较两组患者失禁性皮炎发生率、皮肤舒适度

与生活质量、失禁性皮炎发生天数与转归时间、满意度。结果 与常规组比较，干预组患者失禁性皮炎发生率明

显较低，满意度明显较高；失禁性皮炎发生天数与转归时间在两组间比较，干预组明显缩短；与干预前比较，干

预后两组患者皮肤舒适度、SF-36 评分均升高，且干预组高于常规组（P<0.05）。两组患者均未发生明显不良反

应，具有较高的安全性。结论 藏医五味紫草油防护方案对失禁性皮炎高危人群具有良好的预防效果，降低该病

的发生率，且对于已发生失禁性皮炎的患者，能缩短发生天数与转归时间，同时提高患者皮肤舒适度、生活质量

与满意度，具有较高的安全性。 
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【Abstract】Objective To analyze the preventive effect of Tibetan medicine Five-Ingredient Arnebia Oil protective 
regimen on high-risk incontinent patients for incontinence-associated dermatitis (IAD) and investigate its safety. Methods 
A retrospective study was conducted on 80 patients at high risk for IAD admitted to our hospital from March 2024 to March 
2025. The perineal skin assessment tool was used to evaluate IAD risk. According to different intervention methods, the 
patients were divided into a conventional group and an intervention group, with 40 cases in each group. The conventional 
group received conventional interventions, while the intervention group received the Tibetan medicine Five-Ingredient 
Arnebia Oil protective regimen in addition to the conventional care. The incidence of IAD, skin comfort and quality of life, 
time to onset and resolution of IAD, and satisfaction were compared between the two groups. Results Compared with the 
conventional group, the intervention group had a significantly lower incidence of IAD and significantly higher satisfaction; 
the time to onset and resolution of IAD were significantly shorter in the intervention group. Compared with pre-intervention 
levels, the skin comfort and SF-36 scores increased in both groups after the intervention, and the scores in the intervention 
group were higher than those in the conventional group (P < 0.05). No significant adverse reactions occurred in either 
group, indicating high safety. Conclusion The Tibetan medicine Five-Ingredient Arnebia Oil protective regimen has a good 
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preventive effect on high-risk individuals for IAD, reducing the incidence of the condition. For patients who have already 
developed IAD, it can shorten the time to onset and resolution, while also improving skin comfort, quality of life, and 
satisfaction, demonstrating high safety. 

【Keywords】Tibetan medicine; Five-Ingredient Arnebia Oil; Incontinence-Associated Dermatitis (IAD); Prevention 
 
失禁性皮炎是指由于皮肤长期或反复暴露于尿液

和/或粪便中所造成的炎症性皮肤病，常见于失禁患者，

主要临床表现为红斑、水肿、浸渍、水疱或破损，同时

常伴瘙痒、疼痛或继发真菌感染[1]。失禁性皮炎会损伤

患者皮肤完整性，不仅严重降低患者生活质量，还会延

长住院时间，影响预后[2]。失禁性皮炎重在预防，有效

的临床干预是预防该病的关键措施之一。已有临床实

践证明，中药制剂外用预防失禁性皮炎具有积极的作

用[3]。紫草是我国的一种传统中药材，主产于新疆、西

藏，其药理活性主要有抑菌、抗炎、免疫调节作用等，

藏医五味紫草油以紫草为主要原料，体现了藏医“调和

与平衡”的核心理论，尤其用于治疗各种皮肤问题、创

伤和炎症[4]。本研究旨在分析藏医五味紫草油防护方案

对失禁性皮炎高危人群的预防效果，并探究其安全性，

现报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
采用回顾性研究方式，将 2024 年 3 月至 2025 年

3 月我院收治的具有失禁性皮炎高危风险的患者 80 例

作为研究对象，会阴皮肤评估工具评估失禁性皮炎风

险。按照干预手段的不同分为常规组与干预组，均 40
例。患者均符合纳排标准且了解研究的内容，自愿入组。

常规组年龄 42~72 岁，平均（48.28±5.67）岁；男性

25 例，女性 15 例。干预组年龄 40~76 岁，平均（48.18
±5.19）岁；男性 24 例，女性 16 例。将基线资料进行

比较，差异无统计学意义（P>0.05），可比。本研究严

格遵守《赫尔辛基宣言》伦理标准。纳入标准：患者均

存在不同程度的大小便失禁；会阴皮肤评估工具评估

存在失禁性皮炎高风险；患者对本研究使用的药物无

过敏反应。排除标准：存在肛周皮肤病变及阴部臀部等

部位溃烂史患者；糖尿病患者；病情危重，且体内血流

动力学指标不稳定患者。 
1.2 方法 
常规组患者接受常规干预手段，保持清洁干燥，使

用 pH 平衡清洁剂，避免过度摩擦，注意及时处理失禁，

每天或在流出物之后及时清洗，力度温和，避免摩擦。

密切监测失禁性皮炎的早期征象，存在红斑、局部温度

升高等Ⅰ期损伤迹象需立即干预。干预组患者在常规组

基础上接受藏医五味紫草油防护。藏医五味紫草油配

置。基底油：冷榨麻油 500 mL＋紫草 70 g 浸出。精油

复配：黄葵提取物清油 18 mL+乳香提取物精油 14 mL+
决明现代化，古方与精油透皮技术，提升生子提取物精

油 5 mL。生理盐水清洁皮肤后取 3~5 滴药油于掌心搓

热，沿血液循环方向轻抚按摩，每次 5 min，每日 6~8
次，促进血液循环，以及药物吸收，形成保护膜，降低

摩擦系数。 
1.3 观察指标 
①比较两组患者失禁性皮炎发生率，失禁性皮炎

根据皮肤损伤程度分类，其中无：皮肤完整，无红斑；

轻度：持续性红斑超过 30 min，伴/不伴水肿或表皮升

温；中度：存在红斑，同时存在表皮糜烂/浅溃疡，但

无深层组织暴露；重度：存在广泛糜烂/溃疡，伴渗出

或继发感染。②比较两组患者失禁性皮炎发生天数与

转归时间。③比较两组患者干预前后皮肤舒适度与生

活质量，皮肤舒适度采用视觉模拟评分法，总分值为 10
分，分值越高舒适度越好；生活质量采用简明生活质量

评价量表（SF-36）评估患者生活质量，总分值为 100
分，得分越高越好。④比较两组患者满意度情况，采用

自制满意度问卷调查，问卷总分为 100 分，根据最终

得分进行满意度评估，分为满意（85~100 分）、一般

满意（60~84 分，＜85 分）与不满意（＜60 分）。总

满意=（满意+一般满意）/总例数×100%。⑤比较两组

不良反应。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS 26.0 统计学软件进行数据分析，失禁性

皮炎发生率、满意度等以[例（%）]表示，组间比较采

用 χ2 检验；失禁性皮炎发生天数、转归时间、皮肤舒

适度、生活质量以（ ）表示，行 t 检验。以 P<0.05
为有统计学意义。 

2 结果 
2.1 失禁性皮炎发生率 
与常规组比较，干预组患者失禁性皮炎发生率明

显较低，差异有统计学意义（P<0.05），见表 1。 
2.2 失禁性皮炎发生天数与转归时间 
失禁性皮炎发生天数与转归时间在两组间比较，

干预组明显缩短，差异有统计学意义（P<0.05），见表

sx ±
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2。 
2.3 皮肤舒适度与生活质量 
与干预前比较，干预后两组患者皮肤舒适度、SF-

36 评分均升高，且干预组高于常规组，差异有统计学

意义（P<0.05），见表 3。 
2.4 满意度 

与常规组比较，干预组患者满意度明显较高，差异

有统计学意义（P<0.05），见表 4。 
2.5 不良反应 
两组患者均未发生明显不良反应，具有较高的安

全性。 

表 1  两组患者失禁性皮炎发生率比较[例（%）] 

组别 例数 轻度 中度 重度 总发生 

常规组 40 8（20.00） 3（7.50） 2（5.00） 13（32.50） 

干预组 40 3（7.50） 2（5.00） 0（0.00） 5（12.50） 

χ2值     4.588 

P 值     0.032 

表 2  两组患者失禁性皮炎发生天数与转归时间比较（ ，d） 

组别 例数 发生天数 转归时间 

常规组 13 16.32±3.65 8.76 ±1.89 

干预组 5 12.27±1.69 6.43 ±1.77 

t 值  2.352 2.380 

P 值  0.032 0.030 

表 3  两组患者皮肤舒适度与生活质量评分比较（ ，分） 

组别 例数 
皮肤舒适度 SF-36 

干预前 干预后 干预前 干预后 

常规组 40 3.45 ±1.27 5.69 ±0.42 74.28±4.76 78.99±6.13 

干预组 40 3.36 ±1.31 7.17 ±0.39 74.91±4.82 82.37±5.92 

t 值  0.312 16.773 0.588 2.508 

P 值  0.756 0.000 0.558 0.014 

表 4  两组患者满意度比较[例（%）] 

组别 例数 满意 一般满意 不满意 满意度 

常规组 40 16（40.00） 14（35.00） 10（25.00） 30（75.00） 

干预组 40 20（50.00） 19（47.50） 1（2.50） 39（97.50） 

χ2值     8.538 

P 值     0.003 

 
3 讨论 
失禁是一个全球性的健康问题，全世界约有 2 亿

人患有严重的尿失禁和大便失禁，且老年患者尿失禁

和大便失禁患病率相对较高，在失禁患者中，失禁性皮

炎是一种比较常见的并发症，也逐渐成为了医学研究

的热点[5]。对于皮肤问题，预防远胜于治疗，在皮肤尚

未出现严重的问题时，就应该采取必要的预防措施来

维护皮肤的完整性[6]。 
本研究结果显示，与常规组比较，干预组患者失禁

性皮炎发生率明显较低，满意度明显较高，失禁性皮炎

发生天数与转归时间明显缩短，皮肤舒适度、SF-36 评

分均明显升高。两组患者均未发生明显不良反应，具有

较高的安全性，说明藏医五味紫草油防护方案有利于

降低失禁性皮炎的发生率，且对于已发生失禁性皮炎

sx ±

sx ±
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的患者能缩短发生天数与转归时间，同时提高患者皮

肤舒适度、生活质量与满意度，安全性佳。藏医五味紫

草油含紫草素、乙酰紫草醌用于皮肤溃疡，抗炎，抗氧

化、促进表皮再生，抑制瘢痕形成，同时含 98%的三

酰甘油，具有抗炎属性，可润肤生肌、促进创面愈合，

且其中含有的亚油酸和亚麻油酸成分有助于皮肤损伤

后的修复，以及麻油的高渗透性可增强药物吸收[7]。该

药物通过抗菌抗炎-修复-防护三联模式，实现抗菌抗炎

促进组织修复、促进表皮再生、形成保护性屏障，综合

改善皮肤微环境，降低失禁性皮炎发生风险[8]。 
综上所述，藏医五味紫草油防护方案对失禁性皮

炎高危人群具有良好的预防效果，具有较高的临床参

考价值。 
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