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慢性肝病是影响人类健康的重大传染病之一[1]。

病程长，预后差，病程进展快，病死率高。近年来

有关中西医结合治疗重型肝炎的文献报道逐渐增

加 [2]。WLGY-801型电脑肝病治疗仪是根据我国传

统的中医经络学理论采用独创的全经络红外线照

射、肝区生物立体照射、低频数控电脉冲及毫米波

照射技术，通过照射和刺激对治疗肝病有特效的人

DOI: 10.3969/j.issn.1674-7380.2015.02.024
基金项目：吴阶平医学基金肝病医学部（WJP-LD-2012075A）

通讯作者：龚丽娟 Email：gonglj1@sohu.com

体穴位，达到疏通全身经络达到疏肝理气、清热利

湿、活血化瘀的作用。同时促进肝细胞再生，改善

肝脏血液循环、加速肝脏内脂肪转化、全面调节人

体免疫功能、从而达到改善肝脏功能、消除肝脏症

状的目的[3]。肝病治疗仪集传统中医理论、现代医

学和光医学于一体，是非药物治疗肝病领域的高

科技电子医疗设备，辅助配合药物治疗可提高治疗

效果[4]。本院自2012年9月至2014年3月使用WLGY-
801型电脑肝病治疗仪治疗的患者疗效显著，现汇
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摘要：目的 观察WLGY-801型电脑肝病治疗仪治疗慢性肝病患者的临床疗效。方法  将120例慢性肝病

患者随机分为两组，对照组60例仅采用常规药物治疗，观察组60例在采用常规药物治疗的同时采用

肝病治疗仪辅助配合，比较治疗28 d后两组患者的疗效。结果  治疗组患者治疗后血清丙氨酸氨基转

移酶（ALT）、血清胆红素（TBil）改善显著优于对照组，治疗后患者乏力、纳差、腹胀症状改善例

数也显著多于观察组。 结论  WLGY-801型电脑肝病治疗仪可使肝脏血流加快，改善肝脏微循环，利

于肝细胞生长，有较好的退黄降酶作用，其作为药物治疗慢性肝病的辅助治疗安全、有效。
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Abstract： Objective  To observe the clinical effect of the treatment for chronic liver diseases by WLGY-
801 computer liver disease theraputic apparatus. Methods Total of 120 cases with chronic liver diseases 
were randomly divided into two groups, control group of 60 cases were only treated with conventional drug, 
while the observation group (60 cases) were treated wtih the conventional drug and were assisted with the 
liver disease therapy instrument at the same time. The efficacy of both groups after 28 days were compared. 
Results The serum alanine aminotransferase (ALT), serum total bilirubin (TBil) and albumin (ALB) of 
patients in the treatment group improved significantly than the control group, and the cases with fatigue, 
anorexia, abdominal distension symptoms were significantly more than those in the observation group. 
Conclusions  WLGY-801 computer liver diseases therapy instrument can accelerate the blood flow in the 
liver, improve the liver microcirculation and the growth of liver cells, also with the reduction of jaundice and 
enzyme, which may be safe and effective as an assisted therapy to chronic liver disease.
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报如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择本科室2012年9月至2014年3月住

院的120例患者，其中男76例、女44例，年龄36～
76岁；乙型肝炎患者83例，丙型肝炎患者37例，其

中发展为肝硬化者64例；病程2～17年，两组患者

均出现不同程度肝功能异常、乏力、纳差和腹胀

等症状。肝功能按Child-Pugh分级，A级者22例，

B级者67例，C级者31例。将患者随机分为观察组

60例，对照组60例。观察组与对照组者的性别、年

龄、病情差异无统计学意义 （P = 0.447）。

1.2 治疗方法

1.2.1 对照组患者采用常规的保肝及抗病毒治疗，如

还原型谷胱甘肽、甘草酸苷等静脉输注，口服拉米

夫定和恩替卡韦等抗病毒药物；观察组在采用保

肝及抗病毒治疗的同时，采用WLGY-801型电脑

肝病治疗仪辅助治疗，每日2次，每次20 min，共

治疗28 d。
1.2.2 治疗仪操作步骤  ①将治疗仪推至床旁，接通

电源，调整仪器角度。②调整光能发生器与肝区照

射部位的距离，以15～20 cm患者治疗时感觉舒适

为宜；③患者取平卧位，充分暴露肝区照射部位，

在患者食指或中指上戴一次性指套，将脉搏传感器

夹在戴有指套的手指上；④调节仪器各参数，治疗

脉冲频率为1 Hz，脉冲输出幅度为0～160 V，红外

照射功率为75 W，红外波长为4.5～7.5 μm，毫米

波照射频率为36 GHz，按开始键，使照射光随脉搏

信号有明显“亮-暗-亮”变化即可，用蓝色一次性

治疗巾遮盖灯罩，以免光线损伤患者眼睛。每日2
次，每次20 min，28 d为1个疗程。

1.2.3 观察指标 ⑴ 患者乏力、纳差和腹胀的改善情

况；⑵ 患者血清丙氨酸氨基转移酶（ALT）、血清

胆红素（TBil）和白蛋白（ALB）的变化。

1.2.4 统计学方法  应用SPSS 16.0软件进行数据分

析，两组患者改善率间比较采用χ2检验；生化指标

采用均数比较，正态分布采用t检验；以P ＜ 0.05为
差异有统计学意义。

2 结果  

2.1 两组患者治疗均顺利完成，治疗组患者治疗后

乏力、纳差和腹胀症状改善的例数和比率均优于对

照组（P ＜ 0.05），见表1。
2.2  治疗28 d后，观察组患者ALT和TBil治疗前后

差异具有显著统计学意义（P = 0.001），ALB变化

无显著统计学意义（P = 0.847）；而对照组患者仅

ALT有较显著改善，TBil和ALB治疗前后差异无统

计学意义（P = 0.687）。

3 讨论

慢性肝病病程长，迁延不愈，主要治疗方式

仍以药物治疗为主，但终属外因[5]。WLGY-801型
电脑肝病治疗仪以血流动力学及电场牵动原理为基

础[6]，采用超低频电脉冲照射肝区，使之与患者体

内的生物电流相互融合、促进，激发组织细胞产生

谐振，供应肝区足够热能，以有效缓解肝病症状，

改善肝脏功能[7]。此外，还可通过多组红外线照射

装置，以不同频率、功率和能量，立体直接照射肝

区，显著增加肝脏血管血流量，加速肝细胞与血液

的物质与养分的交换，从而促进肝脏组织的新陈代

谢，增强肝细胞排毒、解毒功能[8]，促进肝细胞对

脂肪成分的分解和代谢能力，加速肝脏内的脂肪转

化，应用肝病治疗仪的数码技术，可将人体所需的

物理因子转变为精确的数码信号，肝病治疗仪会根

据人体需要进行综合治疗，以保证治疗的精确性，

大大提高治疗功效[9]。本研究显示观察组60例患者

肝功能生物化学指标中ALT和TBil改善显著优于观

察组，但两组患者ALB治疗前后变化均不显著。

肝病治疗仪是从双侧立体全方位照射，光量子

   表1 两组患者治疗后乏力、纳差和腹胀症状改善[例（%）]

分组 例数 乏力改善 纳差改善 腹胀改善

观察组 60 44（73.3） 47（78.3） 44（73.3）
对照组 60 23（38.3 a） 32（46.7 a） 19（31.6 a）

注：a 观察组与对照组相应症状比较，P = 0.001

表2  两组患者治疗前后血清生化指标变化（ x ± s） 

分组 例数 项目 ALT（U/L） TBil（μmol/L） ALB（g/L）

观察组 60
治疗前 474.2 ± 192.4 162.0 ± 61.1 35.20± 1.55
治疗后 206.6 ± 91.9 a 72.0 ± 10.4 a 37.10 ± 1.91

对照组 60
治疗前 464.7 ± 151.5 167.0 ± 70.1 35.40 ± 1.89
治疗后 284.3 ± 76.7b 152.6 ± 41.9 36.80 ± 1.97

注：a 观察组，治疗前后对应项目比较，P = 0.001；b 对照组，治疗前后对应项目比较，P = 0.687
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可刺激吞噬细胞加速自由基的消除[10]，提高红细胞

的携氧能力，降低血液黏稠度，加强全身组织功能

状态，迅速缓解周身症状如全身乏力、食欲不振、

皮肤瘙痒及肝区疼痛等[11]。国外学者尝试采用物理

治疗仪以缓解肝病患者接受干扰素治疗过程中的并

发症，开启了肝病治疗仪用途的新思路[12]。本研究

显示观察组60例患者在常规保肝治疗基础上加用

WLGY-801型电脑肝病治疗仪，患者乏力、纳差及

腹胀症状改善者显著多于对照组。

肝病治疗仪的超低频数控电脉冲的治疗频率

与肝脏供血和内脏蠕动频率一致，可以有效改善肝

脏血液循环，促进肝细胞活化与再生[13]。通过刺激

有效的经脉穴位而达到疏通全身经络要道，全面改

善机体免疫力，辅助药物治疗时药物就能够充分地

与肝脏进行接触，从而加快化学反应，提升药物疗

效，使人体能够更好地吸收药物成分，大大提升治

疗效果[14]。肝病治疗仪操作简单，安全可靠，且治

疗过程中无痛无创、安全方便、无副作用，患者易

于接受[15]。

本研究结果提示在慢性肝病患者药物治疗的同

时加用WLGY-801型电脑肝病治疗仪辅助治疗，是

一种行之有效的辅助治疗手段，值得在临床进一步

推广使用。
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