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治疗后绝大多数患者均有所上升
。

但本文脾气虚患者

所观察到的免疫功能检测 结 果
,

仅 2 9
.

6~ 40
.

7% 的

患者存在细胞免疫功能异常
,

并且治疗前后无 明显差

别
,

这是否与病种或所选择的病例有关
,

亦有待今后

进一步探讨
。

小 结

本文报告脾气虚患者 D 刀H
、

A C h E
、 c

A M P 及细

胞免疫
、

体液免疫的检测结果
,

发现 D刀H 在治疗前

偏低
,

治疗后升高
,

治疗前后相比较
,

有显著差别
。

A C h E则不论在治疗前或治疗后均与正常无明显差别
。

A M P 在治疗前后均显著高于正常值
,

但治疗后有一

中
11

译 杂 志

部分患者恢复了正常
。

细胞免丧有部分患者降低
,

体

液免疫则有部分患者升高
,

治疗前后及与正常相比较

均无显著差别
。
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蓄 血 证 1 例 治 验

山西医学院第二附属医院中医科 白 夕匕 芝

潘 “ “ ,

女
,

钓 岁
,

已婚
,

太原 x 、 厂采购员
。

1 9 7 1 年 1 1 月 9 日初诊
。

会诊病例
。

患者于 19 71 年 10 月 2 0 日突然 发热 恶寒
,

体温

39
O

c 左右
,

恶心呕吐 2 次
,

次日全腹疼痛加剧
,

来院

急诊
,

经对症治疗
,

症状不减
,

于 1 9了1年 10 月 22 日

住本院外科
。

入院查体
:

体温 39
O

c
,

发育良好
,

神清
,

急性重病容
,

五官大致正常
,

心肺无异常
,

肝脾未们及
,

腹部平坦无肠形
,

下腹部压痛明显
,

妇科做后弯窿穿

刺未见异常
。

化验检查
:

血 白细胞 3 7 4 5 0 /立方毫米
,

中性 79 %
。

人院后经静脉点滴四环素
、

氯霉素
,

肌注

链霉素等
,

全身症状未见明显好转
,

腹部疼痛逐渐局

限
,

考虑 急性盆腔炎
,

于 19 7 1 年 10 月 30 日转人妇

科病房
。

妇科检查
:

下腹部有明显压痛
,

在脐下两指

处可触到硬包块
,

不活动
,

压痛 +(
+

)
,

大小约 14 x 12

厘米
。

肛诊
:

后弯窿饱满
,

可触到包块
,

质硬
,

不活

动
,

触痛 (
,
+)

,

直肠粘膜光滑
,

无大便淤积
,

子宫们

不清
。

转科后
,

继用静脉点滴四环素
、

维生素 C
,

肌注

链霉素
,

口服强的松及 。
.

5% 普鲁 卡因 30 毫升 灌肠

等仍未显效
,

考虑盆腔脓肿形成
,

建议切开引流
,

但

患者拒绝手术
,

并拒绝继续输液治疗
,

要求中医会诊
。

证见精神较差
,

面色晦滞
,

表情痛苦
,

不断呻吟
,

有时狂躁不安
,

发热以午后及夜间为甚
,

汗多
,

腹部

肿物如儿头大
,

腹痛拒按
,

不思饮食
,

口干
,

夫便干

燥
,

数日未行
,

小便色黄
,

舌苔黄厚
,

脉弦数
。

证属下

焦蓄血
,

密热互结
,

治宜破血下疲
,

清热通便
。

方用

桃核承气汤 加减
:

桃仁 10 克
,

大黄 10 克
,

芒硝 10

克
,

桂枝 5 克
,

丹皮 10 克
,

赤芍 10 克
,

玄胡 10 克
,

川棣子 10 克
,

公英 30 克
,

甘草 5 克
,

水煎服
。

服药

1 齐叮
,

大便得通
,

下黑便 2 次
,

腹痛减轻
,

精神有所好

转
,

体温37
.

4 ℃
,

撤去全部西药
,

单纯中药治疗
,

以

前方加乳没
、

归尾
、

甲珠
、

银花
。

3 剂后
,

体温正常
,

精神食欲转佳 , 8 剂后腹痛大减
,

腹中肿物较前软
,

可稍 活 动
,

血 白细胞 7 9 0 0 /立方毫米
,

中性 66 %
,

前方去玄胡
、

川糠子
、

芒硝
、

桂枝
、

川军
、

甲珠
、

银

花
,

随证酌情加三棱
、

获术
、

丹参
、

生牡蝠
、

土鳖
、

夏枯草
、

党参
、

黄茂等
。

至 19 7 1 年 1 2 月 2 7 日
,

共服药 3 0 余剂
,

腹痛消

失
,

诸症悉平
,

血象及体温均正常
,

腹中肿物约 10 x

6 厘米
,

质软
。

出院后继用前方调治
,

又服 20 剂
,

腹

中包块消失
,

恢复工作
。

患者住院治疗月余
,

出院后

继续治疗
,

历时 2 月余
,

共 服药 50 余剂
,

终获 痊

愈
。

随访 10 余年
,

一 切正常
。

本证属太阳蓄血证
,

由太阳病不解
,

邪热陷皇
,

在

下焦少腹部与血结聚所致
。 《
伤寒论

》
云

: “

太阳病不

解… …其人如狂… …外解已
,

但少腹急结者
,

乃可攻

之
,

宜桃核承气汤
。 ”

今以桃核承气汤加减
,

服数荆
,

腑实得通
,

潮热已退
,

腹痛大减
。

因早期失治
,

蓄血

日久
,

结聚而成症痕
, 《
内经

》
云

: “

坚者削之
” ,

故改

以破血消症为主
,

酌加参茂佐以益气
,

数十剂后亨症

结消失
,

诸证悉除
。
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