
卫丝些纂毕`

头痛
,

全身窜痛
,

背寒
,

巅顶及 口舌皆冒凉气
。

头痛甚

时
,

寒气从头顶沿项直下行至小腿上端
。

而时有齿妞
,

口舌易起溃疡
,

烦而少寐
,

烘热多汗
,

全身无力
,

月

经或前或后
。

某医院诊为
“

植物神经功能紊乱
” ,

后 日

益加重
,

难以支持上班
。

舌尖略红苔薄白
,

脉沉细
。

证属阴阳失调
,

冲任虚损
,

寒热错杂
,

拟乌梅丸合龟

鹿二仙胶加减
。

处方
:
乌梅 12 克

,

花椒 6 克
,

川连 6

克
,

干姜 5 克
,

黄柏 6 克
,

细辛 3 克
,

制附片 9 克
,

肉桂 5 克
,

当归 9 克
,

太子参 15 克
,

鹿角片 15 克
,

制龟板 15 克
,

构祀子 9 克
。

连服 10 剂
,

头痛
,

身窜

痛已止
,

崩顶 口舌冒凉气已微
,

齿帆亦减轻
。

脉舌如

前
,

效不更方
。

心悸加获芬 12 克
,

又服 O2 余剂
,

月

经趋于正常
,

自感病去六七 ; 但停药月余
,

尚有反复
,

(总 石1 )
.

51
.

继服原方
,

仍见其效
,

配成蜜丸续服
,

以资巩固
。

体会
:

病者年逾四旬
,

流产后失于调养
,

所现诸证为冲任虚损
,

寒热虚实错杂
。

取乌梅

丸调寒热之偏
,

取龟鹿二仙胶补气血之虚
,

熔

二方为一炉调治之
。

阴平阳秘
,

精神乃治
,

而

诸症逐渐消夫
。

外感邪陷厥阴
,

见寒热虚实错杂之厥阴脉

证
,

可选用乌梅丸或其变方加减
,

不多赘述
。

然热病吐蛔
,

必须往意不可妄投乌梅丸
。

余在

农村医疗队
,

屡见
“

肺炎
” 、 “

乙脑
”
等病

,

高烧

时常见吐蛔
,

而乌梅丸中附子
、

干姜
、

川椒
、

细辛皆辛热之品
,

若是火热之证
,

不可不慎
。

中 西 医 结 合 治 疗 慢 性 鼻 窦 炎 8 8 例

北京同仁医院耳鼻喉科

慢性鼻窦炎为耳鼻喉科常见病之一
。

常用的保守

疗法如滴药
、

阴压置换
、

穿刺冲洗注药等
,

虽对 1 年以

内者疗效尚好
,

但对长期不愈的病例
,

疗效不够满意
。

为了进一步提高疗效
,

我们于 1 977 年 7 月至 1 9 7 9年 4

月
,

用以中药为主的综合治疗方法进行治疗
,

现将病历

完整
、

随诊在 3 个月至 2 年 半者 88 例小 结如下
。

一
、

一般资料
:

男性 36 例
,

女性 52 例
。

青少年占

78 %
。

病 程 最 短 1 年
,

最 长 30 余年
,

1~ 5 年者占

4 5 %
。

二
、

临床症状
:

脓涕 88 例 ( 10 0% )
,

鼻堵 84 例

( 9 5
.

5% )
,

头 痛 6 2 例 ( 7 0
.

5% )
,

嗅 觉 碍 障 5 7 例

( 6 4
.

8% )
。

并发有鼻息肉者 9 例
,

气管炎 8例
,

非化

脓性中耳炎 6 例
,

腺样体增殖 4 例
,

中鼻甲肥大 4 例
,

下鼻甲肥大 1 例
,

先天性胯裂 1 例
。

三
、

诊断
:

根据症状
、

局部检查及 X 线鼻窦像分

别确诊为慢性额
、

筛
、

上领窦炎
。

四
、

治疗方法
:

全部病人用中药治疗
,

除 1 例只用

片剂外
,

其他均服汤剂 舀最少 8 剂
,

最多 1 5 7 剂
,

平

均 37 剂
。

服药期间未发现有不良反应
。

75 例病人同

时用了针刺
“

治鼻
。 ”

穴 (相当蝶胯神经节的部位 )
,

每周

1~ 2 次
,

共针 1~ 3 0 次不等
。

西药 全部用 了麻黄素抗

菌素滴鼻剂
。

21 例 病人作了上 领窦穿刺治疗
。

中药方
:

黄琴 15 克
,

苍耳子
、

赤芍
、

白芷
、

野

菊花
、

蚤休
、

秦芜
、

地龙
、

穿山龙
、

瓜萎各 10 克
,

桔梗
、

甘草各 6 克
。

水煎
,

1 日分 2 次服
。

鼻窦炎片是 由上方制成 的片剂 (每片含生药 1
.

5

田平忠 陈蕊珠 朱惠竹

克 )
,

每 日 3 次
,

每次 5 片口服
。

五
、

疗效标准及效果
:

1
.

疗效标准
:

① 痊愈
:

自觉症状消失
,

局部检

查粘膜肿胀消退
,

分 泌物消失
。

② 显效
:

自觉症状

消失
,

局部检查粘膜肿胀基本消退
,

无脓性分泌物
,

有时有少量粘液性分泌物
。

③ 好转
:

自觉症状进步
,

局部检查粘膜肿胀部分消退
,

有时有粘液脓性分泌物
,

量较前少
。

④ 无效
:

自觉症状及检查均无进步
。

2
.

疗效
:

随诊 3 个月至 2 年半的 88 例病人中
,

痊愈者 18 例 ( 20
.

5夕百)
,

显效 者 2 3 例 ( 26
.

1% )
,

好

转者 42 例 ( 47
.

7光 )
,

无效者 5例 ( 5
.

7% )
,

总有效

率为 9 4
.

3儿
。

六
、

体会
:

本病的病因
,

一般认为与细菌感染及

变态反应有关
。

我们通过学习中医
,

除了用中医辨证施

治外
,

也结合现代 医学对本病的认识
,

使用有抗感染及

抗过放的中草药
,

如本方中的蚤休
、

野菊花
、

黄苹
、

赤

芍
、

苍耳子
、

穿山龙
、

秦芜
、

瓜萎等均有对多种细菌的抑

制作用
;
甘草

、

秦芜
、

地龙
、

穿山龙等又有抗过敏作用
;

桔梗
、

白芷
、

瓜萎
、

穿山龙
、

甘草等均有祛痰排脓作用
。

针刺
“

治鼻
, ”

可以收缩鼻粘膜
,

使窦口扩大以利引流
,

鼻堵
、

头痛症状因之缓解
。

由于本病个体差异较大
,

很多病人治愈后又因感

冒而复发
。

本组病人中
,

大多数是病程较长
,

又有多种

并发病及易感冒等因素
,

用各种疗法均未见效
,

我们采

用中西医综合疗法
,

虽获得 9 4
.

3% 的有效率
。

但治愈

率加显效 率仅 4 6
.

6%
,

有待今后 进一步 提高疗效
。
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