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大承气汤加味治疗皮质醇增多症

�例疗效分析

河北医学院中医系 薛 芳

皮质醇增多症病因未明
，

对本病的治疗口

前仍以使用垂体下丘脑部位放射
、

肾上 腺 切

除
、

肾上腺切除加垂体放射
，
以及应用抑制皮

质激素合成的化学药物等为主
�，’ 。

笔者前曾报

道过中医药治疗本病的经验
‘�、 “ ’ ，

现就 �����

����年用大承气汤加味治疗 �例的 情 况
，

小

结如下
，

供同道们参考
。

一
、

一般资料
�

本组病例均依据
《 实用内科学” “ ’ 、 《 内分

泌学 》 。 ’
所述标准予以确诊

。
�例 均 为女性

�

已婚 �例
，

未婚 �例 � 年龄 ����� 岁
�
病程

为 �个月��年
，

平均 �
�

�年
。

二
、

治疗方法
�

内服大承气汤加味
�

大黄
、

芒硝�冲服�
、

厚朴
、

权实各 �克
，

生何首乌
、

龙胆草
、

黄精

各 ��克
。

每剂水煎 �次
，

滤取药汁 �������

毫升
，

分 �次空腹内服
，
每周服药 �剂

，

停服

�天
。

连续治疗 �周后
，

休息 ���周
，
为一

疗程
。
�例治疗 ���个疗程

，

平 均 服药 ��

剂
。

三
、

临床表现与实验室检查
�

��� 体重
�

治疗前 �例均呈不同程度的向

心性进行性肥胖
，

以面
、

颈
、

后背
、

胸
、

腹部

为显著
，
局部脂肪堆积

。

治疗前体重 �����
�

�

公斤
，

平均 ��
�

�公斤
，
治疗后肥胖均减轻

，

体重 ����� 公斤
，

平均 ��
�

�公斤
。

治疗后体

重较治疗前下降 �
�

�� 土 �
�

�� �均值 土标 准 误�

公斤
，

经统计学处理具有显著差异��� 。
�

����
。

��� 症状和体征
� �例治疗前均有显著 饥

饿感
，
食欲亢进

，

食 量 增 多 达 。 �

����
�

�公

斤�天
，
饥饿时伴心悸明显

，
进食后则 减 轻

�

治疗后饥饿感均明显减轻
，

食欲亢进消失
，

食

量减少为 �
�

�� 。 �

�公斤�天
。
�例治疗前均有

不同程度的头痛
，

头晕
，

心悸
，

乏力
，

心烦易

怒
，

嗜睡多眠
，

精神不振等症状
，
�例血压增

高 �����������、 ���毫米汞柱�
，

治 疗后上

述症状均好转或消除
，

血压恢复至正常范围
。

治疗前便秘 �例
，
���天解大便一次

，
治疗中

除 �例初治时有轻度腹泻外
，

其余均为正常软

便
。

治疗前有月经不调 �例
，
其中痛经 �例

，
治

疗后均恢复正常
。

治疗前闭经 �例
，

治疗后 �

例恢复正常行经
。

治疗前 �例皮肤均有明显粗

大条索状紫红纹
，
分布于小腹

、

臀部
、

大腿内

侧等处
，
�例还见于双侧胭窝部

，
呈对称性 �

治疗后除 �例紫红纹明显减少缩短
、

颜色变浅

外
，

其余均全部消退
。
�例面部红润多脂

、

肌

肤紧张绷急
，
�例显著脱发

，
�例 有 多 量 座

疮
，

治疗后也均有明显好转
。
�例伴发体癣

，

奇痒
，

治疗后痒感减轻
。

��� 实验检查
� �例做血嗜酸性粒细胞直

接计数检查
，

结果均低于 ���立方毫米
，

其中

�例为 ��立方毫米 � 治疗后上升到 ��������

立方毫米
。
�例查尿糖

、

血 糖
，
尿 糖 均 为 阴

性
，
空腹血糖除 �例分别为 ��� 毫克� 和 ���

毫克�外
，
余 �例均正常

。

治疗后 �例增高者

也降至正常
，

分别为 �� 毫克�和 �� 毫克�
。

�例做葡萄糖耐量试验
，

其中呈糖尿病型曲线

者 �例
，
经治疗 ���个疗程后均恢复 正 常

。

查血浆皮质醇 �例
，
治 前上午 �时为 ��

�

�单

位
，

下午 �时为 ��
�

�单位
�
治疗 �个疗程后

复查
，
上午 �时为 ��

�

�单位
，
下午 �时为 ��

单位
。

查 ��小时尿 �� 经皮质类固醇 �例
，

治
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前最低为 �
�

�毫克
，

最高为 ��
�

�毫克
，

平均

为 ��
�

�毫克
�
经治 ���个疗程后均有下降

，

其中 �例降至正常范围
，

平均值为 �
�

�毫克
，

与治疗前相比
，

下降 �
�

�� 土 �
�

���均值 士标准

误�毫克
，
经统计学处理差 异 非 常 显 著 ���

�
�

���
。

四
、

疗效标准与治疗结果
�

近期疗效按北京
、

天津两地有关学术座谈

记要
�” 标准判定

� ① 满意
�

症状和体征消失
，

尿 �� 经皮质类固醇或血浆游离皮质醇恢 复 正

常
� ② 进步

�

症状和体征部分消失
，

尿 �� 经

皮质类固醇下降
� ③ 无效

�

治疗前后无 明 显

改变
。

按以上标准统计
，
�例中 �例满 意

，
�

例进步
。
�例于停药后随访 �年

，
复发 �例

。

五
、

体会与讨论
�

皮质醇增多症系内分泌系统疾病
，
病因虽

未完全阐明
，

但 目前主要认为其发病机理是由

于肾上腺皮质功能亢进
，

皮质醇类激素分泌过

多所致
。

祖国医学虽未见有本病的记载
，

但根

据本病的证候并按中医八纲辫证来分析
，
笔者

认为本病系里热实证
、

阳证
。

笔者依据本病的辨证结果
，
根据祖国医学

“
实则泻之

”
的治则

，
应用大承气汤加味进行治

疗观察
，

经治疗 ���个疗程后均收到明 显 效

果
，
患者主要症状

、

体征好转或消失
，
有关实

脸室检查异常指标也有所改善或恢复 正常
，
�

例患者停药后随访 �年
，
�例均未见复发

，
说

明大承气汤加味对本病确有治疗作用
。

其作用

机理
，

根据服药后患者大便次数与便量增多而

又无腹泻症状出现
，
设想该方可能对肾上腺皮

质代谢具有调节作用
。

关于本病的病因
，
近年

来在肾上腺皮质功能亢进
，

分泌皮质醇类激素

过旺和垂体分泌促肾上腺皮质激素������过

多引起本病的基础上
，

又进一步认为本病还与

下丘脑促肾上腺皮质释放激素�����
一���的

过度刺激有关
，
因而考虑病变可能在下丘脑甚

至更高的中枢神经部位 “ ’ ，

因此大承气汤加味

的治疗作用机理是否对下丘脑一垂体一肾上腺

系统的某一环节也有一定的调节作用
，

还有待

进一步研究
。

根据 �例患者的临床治疗观察
，

笔者认为

本法适用于下丘脑一垂体一肾上腺系统功能失

调而引起的肾上腺皮质功能亢进
，

病 程 较 短

�一般不超过 �年�而无明显合并症的早期 患

者
，
对肾上腺皮质腺瘤和腺癌患者则不宜使用

。
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徐 又 丫 �

男
，
��岁

。

咳喘 �年
，
遇寒则发

，
以秋

冬为甚
。

此次发作己有 �月
，
咳喘胸满

，
不能平卧

，

咯痰呈白沫状
、

量多
，
形寒怯冷

，
面目虚浮

，
舌淡

、

若自微腻
，
脉滑小弦

。

曾经本地医院诊断为慢性支气

管炎
、

肺气肿
，
迭用多种抗菌素及止咳平喘药物

，
疗

效不著而延余诊治
。

拟温阳补气
、

化痰镯饮
、

止咳平

喘法
，

宗阳和汤加减
。

处方
�
炙麻黄 �克

，
千姜 �克

，

肉桂 �克
，
白芥子 �克

，

鹿角胶 �� 克
，
炙甘草 �克

，
生

炙黄茂各 ��克
，
白术��克

，

杏仁 �� 克 〔打�，
摹房子

��克�包�
，

炙苏子 ��克
。

上方服 �剂后
，
形寒好转

，
咳喘亦减

，
唯时有目

眩
，
予原方加获冬 �� 克

，

以增化饮之功
，
即合芬桂

术甘汤之意
。

服前方 �� 剂
，
患者咳喘平

，
食纳增

，
已

能从事一般家务劳动
。

随访年余
，
未见复发

。

按
�

阳和汤见于
《
外科全生集

》 ，
为治疗外科阴证

的著名方剂
。 《
谦斋医学讲稿

》 介绍
� “
阳和汤治疗顽

���的痰饮咳喘
，
效果胜于小青龙汤

。

因小青龙汤是治

风寒引起的痰饮咳喘
，
阳和汤却与痰饮的发病原因和

病理相吻合
， �

目
�

能结合到痰多的 症状
” 。

笔者用于脾

肾阳虚痰饮咳喘�肺气肿�患者
，
疗效确切可靠

。


