
‘
漆自飞�念盔�

中西医结合治疗甲状腺机能亢进性

恶性突眼症 ��例临床观察

福建省人民医院 张间珍 林哲章 王刃余 王广芬

突眼分良性及浸润性两类
，

其中以良性及

轻度浸润性突眼多见
，

而严重浸 润性突眼�恶

性突眼�少见
。

此症眼部苦楚
，
影响工 作和生

活
，

甚至因角膜溃疡威胁视力而失明
。

以往采

用各种局部和全身治疗
，
但疗效均不满意

‘ ’一“ ’ 。

我院 自 ��湘 年至今共收洽恶性突眼症 �� 例
，

以中西医结合治 疗取得 较好疗效
，

现报 道于

下
。

临 床 资 料

��例中男性 �例
，
女性 �例

。
�����岁 �

例
，
�����岁 �例

， ����� 岁 �例
，

��岁

以上 �例
，
以 ����� 岁多见

。

�� 岁以下 �例

眼局部症状明显
，

突眼度均��� 毫米
，
�例失

明
，
�例伴复视

。
�例突眼和甲状腺机能亢进

同时出现
，
�佩在甲状腺机能亢进发生前出现

突眼
，
�例在甲状腺机能亢进已控制后出现突

眼
。

甲状腺机能亢进病程最短 �个月
，

最长 �

年余
，
平均 � 个月

。

本组突眼发生之诱因
�

服

同位素及甲状腺次全切除术后各 �例
，

发生在

亚急性甲状腺炎后 �例
，
�例突眼加剧前服较

大盒杭甲状腺药物
。

�� 例均有较严重的眼局部自觉症状
，
包括

怕光
、

流泪
、

异物感
、

眼睑浮肿
、

结合膜水

肿
，
其中 �例有复视

，
�例角膜溃疡而失明

。

轻度甲状腺机能亢进 �例
，
中度甲状腺机能亢

进 �例
，
甲状腺功能正常 �例

�

� 例 双 侧突

眼
，
�例单服突出

。

其突眼度为 ����� 毫米

者 �例
，
����� 毫米者 �例

，
�例双眼严重

突出伴角膜溃疡失明而无法测量突眼度
，

估计

��� 毫米
。

治疗方法和结果

一
、

治疗方法

�� 例均为住院病例
。

入院后按甲亢程度给

他巴哇 �
�

���� 毫克�日
，
或甲基硫氧哈吮���

���毫克�日
，
同时给甲状腺片 ����� 毫克�

日
，
安宫黄体酮片 ���毫克�日

� 无甲亢者仅

给后 �种药物
。

根据主证参照舌苔及脉象等将

此证分为以下三型
�

�一�肝热痰湿型
�

主证为头晕
、

多梦
、

性

急
、

怕热
、

汗多
、

痰粘
、
口苦千

、

目突
、

畏光
、

流泪
、

眼睑浮肿等
，
舌质红

、

苔浊 或腻
，
脉

弦
。

治以平肝清热
、

化痰散结
。

处方
�

四逆散

�� 克
，
夏枯草 �� 克

，
枯苏 �克

，

元参 �� 克
，

谷精珠 �� 克
，
半夏 �克

，

陈皮 �克
，

海浮石

�� 克
，
黄药子 �� 克

。

头晕甚者加钩藤 �克
，

痰不易咯出加嵘石 ���� 克
。

�二�肝肾阴虚型
�

其主证除具肝 热痰湿

型症状外
，
尚有目涩

、

复视
、

咽干
、

耳鸣
、

多

寐等
，
舌质红

、

苔少或薄黄而干或剥苔
，
脉细

弦或虚弦
。

治以柔肝
、

泄热
、

滋肾
。

处方
�

钩

藤 �克
，
丹皮 �克

，
杭芍 �克

，
女贞子 �� 克

，

生地 �� 克
，
谷精珠 �� 克

，

麦冬 �� 克
，
元参

�� 克
，
构祀子 �克

。

目突甚者加青箱子 �� 克
，

叶下珠
�

�� 克
。

�三�肝火旺盛型
�

其主证除 具肝热痰湿

型症状外
，
尚有目赤

、

眼胞如复杯
、

尿赤等
，

舌质红
、

苔黄独
，
脉弦数 有力

。

治以泻火散

风
。

处方
�

龙胆草 ���克
，

桅子 �克
，

柴胡 �

叶下珠为大戟科 植物叶下珠 ���������� ‘ �������

�
�

的全草
。
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����年雏 �期 �总 ���
�

��
�

克
，

泽泻 �克
，

夏枯草 �� 克
，
生地 �� 克

，

元

参 �� 克
，

谷精草 �� 克
，

紫草茸 �� 克
，

防风�

克
，

苦丁茶 �� 克
，

赤白芍各 �克
。

目赤 日久

者加归尾 �
�

�克
，

石决明 �� 克
，

牡蝠 �� 克
。

二
、

疗效观察

疗效标准
�

��� 明显好转
�

眼部 自觉症状

基本消失
，

每只眼降低突眼度 》 �毫米
，
甲亢

症状基本缓解
，
甲状腺功能检查�基础代谢率

、

甲状腺摄取
’ ” ’
碘率

、
��等�恢复正常 或接近正

常 � ���好转
�

眼部 白觉 症状 有不同 程度改

善
，

每只眼降低突眼度� �毫米
，

甲亢症状及

甲状腺功能检查好转
， ��� 无效

�

眼部自觉症

状
、

突眼度以及甲亢临床表现均无变化或反而

加重
。

按上述标准统计
，

�� 例中 �例明显好转
，

�例好转
。

明显好转病例病情稳定
，

不但能胜

任工作
，

部分已停药较久
，
最长随访 �年未再

复发
� �例好转病例中 �例已工作并继续用维

持量
，
其中 �例人院时双眼失明已 �个月

，

经

住院治疗 �个半月
，
出院后随访 �个月

，

突眼

好转
，

右眼能较清楚看东西
，

左眼稍差
，

甲亢

症状已控制
。

本组测定治疗前后突眼度者 � 例
，

左眼突

眼度治疗前平均为 ��
�

�� 毫米
，

治疗后平均为

��毫米
，
治疗后较治疗前平均减少 �

�

�� 土 �
�

��

毫米�均值 士标准误
，

下同�
，

治疗前后比较有

非常显著差异����
�

����
。

右眼突眼 度治疗

前平均为 ��
�

�� 毫米
，
治疗后平均为 ��

�

�� 毫

米
，

治疗后较治疗前 平均减少 �
�

�� 士 。 �

�� 毫

米
，

治疗 前后 比较 有 非 常显著 差异 ���

。 ·

����
。

本组 �� 例治疗前后的症状
、

体征改变

见附表
。

附表 ��例治疗前后症状和体征的改变

快心率手细颇手眼 湿热球突出
球结膜充血聚合障碍少瞬眼裂睑宽增眼睑水肿一��

甲状腺杂音甲状腺肿大怕怕怕 流流 复复

资资资 泪泪 水贝贝

方方方常常专专

眼异物感一��一��
劝夕翻犷尹一�一���
，训 �︺沪陈车一卜

‘一�呀八刀仁又﹃卜︸瞬︺八�一�一二��足沈戒负了人一�一刁��小人眠一�一��性急食欲亢进
症状和

体 征

心 �怕 �多

�����中
治疗前

悸 �热 �汗
，。

�
��

�
，，

��

‘�万月口�口����奋
‘�
刀，月
����

�
月，二�

内�一匕一勺丹�

‘‘月甘������������

�����

�����������，，���

�‘，�一��
�����，月，月，����口�

月子八」消失

减轻

不变 � � � � �

治疗后

三
�

典型病例

黄 � 又 ，
女

， ��岁
，
住院号 �����

。 ����年有怕

热
、

汗多
、

易饥
、

失眠
、

颈粗
。

���� 年 �月因 双眼

红肿
、

疼痛
、

流泪前来就诊
。

发现眼突
，
基础代谢�

���
，
服他巴哇 �� 毫克�日

。

不久
，
突眼及 自觉症状

更明显
，

颈部明显肿大
。

同年 �� 月双 眼畏光
、

流泪
、

疼痛加剧
，
视力模糊不清

，
继续服他巴哇 �� 毫克�日

，

眼疼痛
、

红肿加剧
，
视力迅速减退而失明

，
且伴心悸

、

气促
、

乏力
、

失眠
、

消瘦
，
于 ����年 �月人院

。

体检
�

发育正常
，
血压 ������ 毫米 汞柱

，
双眼

视力仅有光感
，

双眼球高度前凸
，
以左眼更甚

，
右眼

球结膜充血水肿
，
角膜整个呈灰白色混浊

、

干燥
，
左

眼球结膜充血
、

水肿
、

发亮
，
下方整个球结膜呈袋状

下垂于睑裂外
，
球结膜 面及巩膜 血管 扩张

，
角膜干

燥
，
整个混浊

，
中央部位甚薄近穿孔

，
双眼球突出度

无法测量
，
估计突眼度��� 毫米

，
眼睑不能闭合

，
眼

球运动障碍
，
两侧甲状腺弥漫性 皿 度肿大

，

有 震颤

及血管杂音
，
双手震颤

，
心率 ���次�分

，
其余阴性

。

实验室 检查
�

白细胞 ����
，
分叶���

，
胆固 醇

���毫克�
，
甘油三醋��毫克�

，

血糖 �� 毫克�
，

血

钾 ��
�

�毫克�
，

血钠 ��� 毫克�
，
�
�

��
�

�毫克�
，

甲

状腺摄取
’ “ ‘
碘率 �小时 ���

、
��小时 ���

，
������毫

克�
，
��� ���毫克�

，
��� ���毫克�

，

蝶鞍及双眼眶

摄片均无异常所见
。

人院后改他巴哇小剂量治疗��� 毫克�日�
，
甲状

腺片 ����� 毫克�日
，
中医辨证为肝火旺盛

，
以龙胆

泻肝汤加减治疗
。

因球结膜充血
、

水肿严重
，
角膜近

穿孔
，
加用地塞米松

。
�周后

，
充血

，

水肿稍减
，
视

力如旧
，
因眼痛及三叉神经痛而停药

。

此后以中药为

主治疗 �个半月后
，
甲亢症状逐渐消除

，
心率�� 次�

分
，
甲状腺明显缩小

，
眼局部表现逐渐好转

，
但觉口

千
，
失眠

，
舌红

、

苔薄黄
，
脉细弦

，
辨证为 肝肾阴

虚
，
改用柔肝泄热

、

滋肾明目法治疗
。

住院 �个半月
，

出院时突眼及 球结膜 充血均 有所好转
，
且可辨 别指



。
��

。
�总 �� �

数及近处人影
。
出院后 �个月来信云

，
由于按原方稍

加减继续洽疗
，

突眼及颈粗体征明显好转
，
右眼见物

已较犷育楚
，
左眼稍差

。

讨 论

恶性突眼症 的病因 和发病 机理不十 分明

了
，
可能与垂体分泌的促甲状 腺激素 �����

、

促突眼物质�����以及与细胞免疫和体液 免疫

等有关
‘碑、 ” 少。

本病眼周围
、

球后及眼睑均有淋

巴细胞及浆细胞浸润
�

脂肪
、

粘多糖
、

透明质

酸沉积
，
并有眼外肌炎

，

严重者可因眼肌麻痹
、

角膜溃疡而失明
。

本组有 ���病例
，

其发病诱因是长期服用

大量抗甲状腺药物
，

故治疗甲亢伴浸润性突眼

者
，
不宜用大剂量药物过快控制甲亢

。

用小剂

量他巴哇类药物治疗的同时
，

须加甲状腺片以

防垂体分泌过 多的 ���
、
���等

。

对明显 突

眼者
，
采用手术或同位素治疗要谨慎

。

以往我们曾单用西药治疗 �例
‘ “ ’ ，

突眼度

虽下降
，
但眼局部症状改善不理想

。

祖国医学

理论认为本病受 侵脏腑主 要为肝
，
肝开 窍于

目
，
肝藏血

，

肝主疏泄
，

目受血而能视
，

如血

不养目
、

疏泄不良则肝气亢盛
，

气郁化火
，

出

现目赤
、

肿痛等一系列表现
〔 �、

色 。

本病较早期多

为肝热夹痰湿
，

晚期严重者常为肝火旺盛
，

病

情持久者可转变为肝肾阴虚
。

以平肝清热
、

泻

火散风
、

柔肝泄热等法加用甲状腺片
、

安宫黄

体酮片及利尿剂等
，

不但减轻或消除眼局部症

状
，

还能改善甲亢的全身症状
，

但疗程不应少

于 �个月
。

本组 �� 例治疗 后均获 效且无副作

用
。

几年来通过临床实践及随访
，

本组无复发

病例
，

大部分病人突眼度还在继续恢复中
，

说

明疗效较巩固
。

中药疗效机理尚待进一步探讨
。
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她的吓引丝是我国中医药界的一

件大事
，
对国际医学学术交流

、

传播和发扬祖国医药

学遗产将起有力的推动作用
。

发言的同志表示一定要

积极支持
、

热情关怀
、

同心协力把中医杂志英文版办

得越来越好
。

最后季钟朴同志讲了话
。

他说
，

万事开头难
，

现

在有了一个好的开头
，

今后的困难一定会尽力克服的
，

希望大家多关心
，
多支持

，
共同努力

，

把杂志办好
。

�赵长信�


