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用生地
、

玄参
、

银花
、

板蓝根
、

牛黄粉等或犀

角地黄汤 (犀角改用羚羊角粉 )
。

红斑狼疮长期发热者
,

用清热法往往不应
,

需以虚劳内伤发热辨证
。

如史 x x
反复高热 5

个月左右
,

人院时 4 0℃
,

形体衰弱
,

面色苍白
,

汗出热不退
,

纳少
,

苔白舌淡
,

脉细数
,

先用

白虎汤加 生 地
,

第 2 天 起 热 降 至 38
.

5o C~

38
.

go c
,

持续 1 月余不退
,

辨证为久病伤正
,

气阴两虚
,

改用补中益气汤加生地
、

青篙
、

知

母后热退净
,

后治愈恢复工作
。

对长期低热
、

红斑
、

咽痛
、

苔薄舌红
、

脉细数者
,

以阴虚内

热辨证
,

养阴清热
,

用生地
、

玄参
、

麦冬
、

知

母
、

忍冬藤等
。

疏肝健脾活血化癖法治疗乙型肝炎

H B sA g 阳性 9 6 例报告

湖北省襄樊市中心医院中医科 王 健 中

笔者自 19了8、 198 4 年
,

用疏肝健脾活血化痕 法

治疗乙型肝炎 H B s A g 阳性患者 96 例
,

取得了一定的

疗效
,

现报告如下
:

一
、

临床资料
1

.

病例选择
:

按 19 78 年杭州会议有关乙型肝炎

诊断标淮
,

96 例中
,

急性黄疽型肝炎 10 例
,

急性无黄

疽型肝炎 4 例
,

慢性迁延型肝炎 66 例
,

乙型肝炎 病

毒携带者 26 例
,

H sB A g 二次以上阳性
,

连续治疗三

月以上者
。

2
.

一般资料
:

男性 64 例
,

女性 32 例
,

年龄在

10 、 50 岁
,

平均 2 9
.

8 岁
。

病程 1月 、 2 年半
,

一般多

在 3、 6 月
。

3
.

临床主要表现
:

有临床表现者
,

大部分病 例

均有肝区隐痛
、

身软
、

乏力
、

胸闷腹胀
、

纳差
、

小便

黄等
,

个别病例有厌油
、

妞血
。

脉象弦滑或缓弦
,

舌

质红
,

苔淡黄
、

薄黄腻
,

或白腻或舌边有疾点
、

癖斑
。

肝大 1
.

5 厘米以内者 15 例
,

2 厘米以上者 12 例
。

4
.

肝功能检查
:

全部病例均经放射免疫电泳法测

定 H sB A g 连续二次以上阳性
。

肝功能
:

黄疽指数异

常 10 例
,

絮浊试验异常 23 例
,

转氨酶异常 20 例
。

二
、

治疗方法

有临床表现者 7 0 例
,

全部采用琉 肝 健脾活血化

盛法治疗
,

柴胡 15 克
,

黄琴 15 克
,

郁 金 15 克
,

法

半夏 12 克
,

甘草 8 克
,

虎 杖 30 克
,

板 蓝根 30 克
,

败酱草 2 0 克
,

蛇舌草 30 克
,

改仁 30 克
,

惹仁 10 克
,

白术 12 克
,

川朴 15 克
,

水煎服
。

每日服 1剂
,

饭前

服
,

丸剂为肝炎 7 号 (自拟方 )
:
太子 参 100 克

,

三

七 100 克
,

郁金 100 克
,

五味子 60 克
,

共研细末
,

水泛

为丸
,

每服 5 克
,

日服 2 次
,

饭后服
。

兼有黄疽者于煎

剂中加茵陈 30 ~ 60 克
,

妞血加生地
、

仙鹤草各 30 克
。

无症状者单纯用肝炎 7 号治疗
。

所有病例
,

均每月复

查 H sB A g及肝功一次
。

肝功正常
,

H sB A g连续二次转

阴者仍继用肝炎 7 号治疗二月
,

以资巩固
。

三
、

治疗结果

H sB A g连续二次阴性且间隔二月以上者列为转阴

病例
。

96 例中
,

H sB A g转阴者 弱 例
,

其中有症状 70

例
,

转阴 犯 例 , 无症状 26 例
,

转 阴 16 例
,

转阴率

为 58
.

3%
。

转阴 “ 例中
,

有 8 例复发
,

经 用上方再

治疗又复转阴
,

转阴病例中急性黄疽型肝炎 7例
,

急

性无黄疽型肝炎 3 例
,

慢性迁 延 型 30 例
,

乙型肝炎

携带者 16 例
。

四
、

讨论

祖国医学根据本病发生发展及临床证候特点
,

认

为湿热毒邪侵人于肝
,

肝病传脾
,

初步认为本病病位

多在肝脾
。

笔者开始治疗时
,

采用疏肝健脾法治疗 40

例
,

经过 3~ 6 月治疗
,

H sB A g转阴仅 有 5 例
,

转阴

率为 12
.

5%
。

认为转阴率过低
,

经反复推敲
,

考虑到本

病
,

为湿热毒邪入侵于肝
,

稽留日久
,

阻塞气机
,

必

致生癖
。

临床所见舌边盛点及舌面济斑
,

可作为痕血

停蓄之征象
。

因此采用琉肝健脾与活血化癖并进
,

转

阴率逐渐上升
。

进一步证明了湿热毒邪久留生疲之病

机
。

DOI : 10. 13288 /j . 11 -2166 /r . 1985. 11. 003


