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干燥综合征��例证治体会

北京中医学院东直门医院口腔科 赵丽娟 李振吉 黄颐玉 题光魁 陈 领

，勺七
，
��

千燥 综合 征 又 称 舍古林氏综合征 ��」��

����
，� ���������

，

是以外 分 泌 腺 病 变 为

主的全身性
、

慢性
、

炎症性自身免疫病
。

我科

自 ����年 来开展了对本病中医辨证 施治
，
进

行中医药治疗 �� 例
，

临床上获得一定的疗效
，

现报告如下
。

�临 床 资 料

一
、

一般资料

本组病人共 �� 例
，

全 部为女性病人
。

年

龄在 �� 岁以下者 �人
， �片��

，

����� 岁者

��人
，
占 ���

，
�����岁者 ��人

，

占 ���
，

�����岁者 ��人
，
占 ���

， ��岁 以上者 �

人
，
占 ���

。

病史在 �年以下者 �� 人
，

占 ���
，

����年者 ��人
，
占 ���

，
��年以上者 �人

，

占 ���
。

二
、

诊断依据

�一�施墨氏实验检查
�

其 中两眼平均在

�毫米�� 分钟以下者 �� 人
，
���� 毫 米��分

钟 ��人
，
�����毫米��分钟 �人

，
��毫米��

分钟以上者 �人
，
阳性率为 ��

�

��
。

�二�腮腺造影
�

�� 例均表现为排空功能

迟缓
，
主导管不规则扩张成腊肠状

、

葱皮状改

变
，

末梢导管扩张成点状
、

球状
、

腔状
，
碘油

显示阴影
。

�三�唇腺活检
�
�� 例从下唇取材做活检

，

结 果 表 现 为 腺体间质少量淋巴细胞浸润者 �

例
，
多量淋巴细胞浸润者 �� 例

，
呈灶性浸润伴

有导管炎症 �� 例
，

灶性浸润伴腺饱萎缩 �� 例
。

�四�其他化验检查结果
�

血沉 �� 毫米�小

时以下者 �人
，
�����毫米�小时 ��人

，
���

��毫米�小时 �� 人
，
��� 毫 米�小 时以上者 �

人
。
��� �双缩 睬 法

，
正 常值 �

�

���
�

����

�
�

���
�

���者 ��人
，
���者 ��人

， ���
�

��

�
�

�者 ��人
。

肝 功能 �������者 ��人
， ���

者 �� 人
，

��者 �人
， 十
者 �人

，
正常者 �� 人

。

��例患者均至少有两项化验不正常
。

此外
，

半数患者做了免疫球蛋白检查
，

支

持 本病 诊断
。
��例中有 ��例 ��� 升高

，
���

升高
，
��� 降低 � �例 ���

、
��� 正常

，
而 ���

升高 � �例��� 升高
，
��� 降低

。

治 疗 方 法

根据患者临床表现分为阴虚型�阴 虚 型中

又分肺肾阴虚
、

肝肾阴虚
、

脾胃阴虚
、

脾肾阴虚

等�
，

气阴两虚型
，

脾胃气虚型及血癖血虚型
。

阴虚型
�

�� 例
，
占 ���

。

临床症见 口咽

干燥
，
渴不欲饮或饮不解渴

，
进干食需水送下

，

面色潮红
，
五心烦热

，
失眠

，
头晕

�
阴虚火旺

，

迫血妄行
，
血溢脉外者

，
可见肌肤友斑

，

齿雌

出血
，

鼻有血痴
，
舌体瘦

、

干红少津
，
少苔或

无苔
，
脉细数

。

偏于肺阴虚
、

兼见咽干痛
，

干

咳无痰或干痰难咯
。

治疗用百合固金汤或养阴

清肺汤加减
。

偏于脾胃阴虚者多选用益胃汤加

减
，
肝肾阴虚者多选用知柏地黄汤或左归饮加

减
。

喉中凝唾难咯者酌加元参
、

青果
、

桔梗
、

天麦冬等药物
。

以上阴虚之证虽侵及五脏
，

而以肝肾为根

本
，
共他各脏的阴虚久延不愈

，

最终多侵及肝

肾
，
故治疗上应多兼养肝肾之阴

。

气阴两虚型
�

�� 例
，
占�� �

，
临床症见

形倦神疲
，
少气懒言

，
口干咽燥少津

，
口不渴

不欲饮水
，

或饮不解渴
，
眼干涩无泪

，
手足心

热或手足逆冷
，

胃院胀痛
，

大便干结或塘稀
，

舌淡嫩
，

少苔
，

脉沉细弱
。

选用参荃白术散合

右归饮加减
。

脾胃气虚型
� �例

，

占 ���
，

临床症见 �

于咽燥
、

渴不欲饮或饮后胃院胀闷不适
，

心烦
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呕恶
，
腹胀便踏

，

纳谷不香
，
四肢浮肿

�

舌苔

黄腻或白腻
，

脉细滑
。

选用参芬白术散合三仁

汤加减
。

血挤血虚型
� �例

，

占 ��
，
临床症见 口

干咽燥
，
饮不解渴

，

头晕目眩
，
目干涩无泪

，

民光眼红
，
面色熬黑

，
皮肤发斑色暗

，

胁痛或

胁 �症夜
，
肢体末端遇寒后发红青紫

。

肝经支

脉行颊里
，

肝血癖滞可见两颐肿大结包块
，

身上

可有红色斑点
，
可散在多发或成簇成片

，
以下肢

多见
。

舌淡暗或青紫有癖点
，

少津
，

脉细涩
。

冶疗时选用桃红四物汤加减
。

疗 效 观 察

一
、

疗效标准
�

显效
�
口干及其他粘膜千燥明显好转

，

化

牡拆标 �指 ���
、

肝功能 ���
、

���
，

血沉�

有两项以上恢复正常或有明显改进
。

有效
�
口干及其他粘膜干燥明显好转

，

但

化脸指标改善不明显
，
或改善后又有反复

。

无效
�
口于及化绘指标均无明显改善

，

甚

至仍幼续发展
。

二
、

治疗结果
�

本组 �� 例中
，

显效 �� 例
，

占 ���
，

有效

者 一�例
，
占 ���

，
无效 �例

，
占 ��

，
总有

妓率为 ���
。

病 例 介 绍

王 � � ，

女
，
��岁

，

��诊号
�
口腔 �����

，

����年 ��月 一日初诊
。

息者 ����年出现 口干 口渴
，

症 状逐渐加

盆
，
进干性食物需汤水送下

，

伴 二 目 干 涩
，

弃咽千操
，
少气徽言

，

身倦乏力
，

纳谷不香
，

五心烦热
，
头晕耳鸣

，
关节疼痛

，
平素易感冒

，

时常咳嗽
，

痰粘不易咯吐
，

大便干燥
，

三
、

四

日一行
，
�� 岁绝经

，

前阴干涩无白带
。

橡查
�
口唇干操

，
双口角毅裂

、

糜烂并有

结婉
，
牙齿大部分颐坏

，

舌瘦质暗
，
舌苔黄厚

而燥
，
脉象沉细弦

。

施墨氏试验
�

左眼 �毫米�

�分钟
，
右眼 �毫米�� 分钟

，
血沉 �� 毫米�小

时
，

类风湿因子阳性
，

血红蛋白 ��
�

�克�
，

红细胞 ���万 �立方毫米
，
���� 正 常

，
���

�。 单位
，
���

� ， � ，
��� 比道为 �

�

����
， 几丛�

���
�

�毫克�
，
������

�

�

克�
。

产
一 ，

中 医 杂 忠

毫克�
，
������

�

�毫

腮腺造影
�

主
、

分支导管不规则扩张
，

末

梢导管呈点状
、

腔状改变
，
造影剂排空迟缓

。

唇腺活检
�

粘液腺间质有多量淋巴细胞浸

润
，

部分腺体萎缩消失
，

导管周围有较多淋巴

细胞浸润
。

临床诊断
�

干燥综合征
。

证属气阴两虚
，

燥热内生
，

治拟益气养阴
，
生津润燥法

。

处方
�

太子参
、

麦冬
、

山药
、

黄茂
、

生地
、

元参
、

获

芬
、

泽泻
、

丹皮
、

葛根
、

丹参
、

牛膝
。

随症加

减
，

并加服生脉饮
，
石解夜光丸等药

，

治疗 �

个月
，
患者口

、

眼
、

鼻干燥症状明显减轻
，
食

欲体力增加
，

进食千性食物已基本不需水送下
，

五心烦热
，

头晕耳鸣基本消失
，
关节疼痛明显

减轻
，

舌质淡暗
，

舌苔薄白
，

配丸药继续治疗
。

复

查
�

施墨氏试验
�

左右眼均为 �毫米�� 分钟
，

血

沉 �� 毫米�小时
，

血红蛋白 ��
�

�克�
，
红细胞

���万�立方毫米
，
���� 正常

，
����单位

，

���
� ，

��� 比 值为 �
�

������
�

���
�

��
，
���

�礴�毫克�
，
������毫克�

，
���一��毫克�

，

其他化验指标各项均有改善
。

疗 效 判 定为显

效
。

讨论与体会

一
、

祖国医学理论一般认为本病属燥证范

围
，

阴血虚损
，

阴虚生热
，

故多采用甘凉濡润
、

滋养阴液
、

填补精血之大法
，

临床上确有一定

疗效
，
但此只讲明本病的主要病机

。

本组病例

中除阴虚外
，

尚可见到气虚
、

血癖血虚
、

气阴

两虚之例
，
对此类患者纯用甘凉养阴

，
补血填

精之品不能奏效
。

本 组 病 例中属气阴不足者

��例
，
占���

，
这是因为本病病程较长

，

缠

绵难愈
，
迁延 日久

，
阴损及阳

，

导致阴阳俱虚
，

阳气不能化水
，
津液难以敷布

，

燥象益显
，

症

状越重
，
治疗中应以气阴兼顾

，
阴阳双补

，

方

能奏效
。

二
、

从 本组病例中阴虚型只占 ���来看
，

本病的病理变化似不能仅用阴虚内燥来溉括
，

本病可以侵犯到全 身多个系统
，

睁致 多桩器的

损害
，

今组病例中见到思者伴发共�也佘沈扳害

州

一甲曰口司
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有肾小管性酸中毒
，

导致低血钾性瘫痪
，

姜缩

性胃炎
，

肺纤维性变
，

紫瘫
，

红斑狼疮
，

雷诺

氏现象
，

这些和虚劳证的病程长
，
整体机能低

下
，
从一脏器的虚损到多脏器的虚损也很有相

符合之处
。

本组病 例 中 �� 岁 以 上 患 者占总人数的

���
，

该年龄天癸将竭
，

生理机能正在减退
，

加上本病不易早期诊断
，

患者就诊时往往已有

数年及数十年的病史
，

容易造成阴阳气血的虚

损
。

三
、

从现代医学的观点
，
本病属于自身免

疫性疾病
，
本组部分病例的免疫学检查也支持

这点
，

经采用中医治疗
，

有效率为 ���
，
说明

中医药对本病的治疗是有广阔前途的
。

我们选

用的治则分别有温补
、

甘凉育阴
、

活血等法
，

目前认为温补之方药多具有免疫增强作用
，

甘

凉育阴之方药多具有免疫抑制作用
，

活血之方

也多有免疫抑制作用
，
故本组病例病情得到改

善
，
是因为中药从不同角度

，

调整机体免疫状

态
，

抑制自身抗体
，
使病情得到改善

。

关于疗程问题
�

由于患 者外分泌腺受到侵

及
，
已有器质性的破坏

，

故要想使患者自觉症

状及化验指标均有所改善
，

这尚需要一个过程
，

本组病例中一般均服中药 �个月
，
重者服药 �

个月
，

个别甚者需服药 �年
。

四
、

本组病例用药治疗后
，

患奢症状的改

善一般多先表现为全身情况的改稗
�

例如食欲
、

睡眠的改善
，

腹胀便葫消失
，

手足心热或手足

逆玲改善等
，

继而出现舌苔的改善
，

并比腮腺

肿胀及紫瘫均减少
，
口干

、

眼干改着出现的稍

晚一些
，
这和本组所选病例中

，

泪腺涎腺破坏

较重
，

代偿功能差有关
。

其化验指标改善中
，

又以血沉改善最为迅速和明显
，

而肝功能若破

坏尚不属十分严重时
，
是可以逐渐改善的

，
但

若 ������
，
�����

十十
时

，

治 疗后多改善不

大
，
在治疗中

，

笔者也遇到少数病例肝功能有

所恶化
，
这可能是中药未能控制住继续发展的

病情的缘故
。

针刺陷谷透涌泉治疗急性结膜炎的经验介绍

湖南中医学院第一附属医院针灸科 王 松 荣

急性结膜炎是由病毒感染所引起的一 种急性传染

性眼病
，
多因风热邪毒乘虚侵袭于目

，
闭阻经络

，

导

致局部气血斑滞而成
。

笔者于 ����年 以 来经临床反

盆蹄选
，
确定采用针刺陷谷透涌泉方法治疗

，
效果满

意
。
共治疗 �� 例

，
均于针刺 �、 �次后痊愈 ，

现举例

介绍如下
�

例一
�

周 � � ，
女

，
��岁

，
千 ����年 �月 �峨 日

觉两眼刺痒
，

有异物感
，
次 日眼科诊断为急性结膜炎

。

查双眼球结膜发红
，
眼睑水肿充血

，
自觉沙涩羞明

，

头痛
，

纳差
，
脉浮数

，
舌质淡红

、

苔白中心夹黄
，
二

日未大便
，

小便黄
。
诊为暴发火眼

。

即用消毒过的 �

寸�� 号毫针 �根分别刺入双足陷谷透 涌泉 穴 �勿穿

透摘泉穴皮肤
，

以在涌泉穴皮肤处可触到搏动的针尖

为宜�
，
用透天凉手法反复运针

。
�� 分钟后���者称�迢睛

几乎无刺痒
、

沙涩感， 运针半小时后头痛消失
，
乃出

针
。
针后第 �天自觉无不适感

，
经眼科复查病愈

。

例二
�

法杜玛 达
·

巴 丽
，

女
，
�� 岁

，

护士
。

于

����年 �月 � 日下午 �时突感两眼刺痒
、

烧灼
，

眼科

诊断为急性结膜炎
，

予优生素举药物治疗
。

书晚因失

痛
、

眼痛
、

烦蹂不安而不能入睡
。
哭展患者因头痛邀

余诊治
。

检查双眼睑红肿
，

眼皮灼热
，
流泪

，

势明助

痛
，

有大复粘稠稍带黄白色脓性分泌物
，

部分睦毛被

分泌物粘着
，

球结膜水肿高于角唤
�

球结膜下可见胜

在点状出血点
，

边缘不清
。

脉浮数
�

舌质红
，

苔黄献
，

小便赤
，
大便干燥

。

诊为暴发火眼
�

即用消称过的 忍

寸 �� 号毫针 �根
，

分别刺入 双足背 上已常规消毒后

之陷谷透涌泉穴
�

运用透 天凉手法
�

反复进行羊法 �

次后
，
患 者顿觉眼部凉爽舒适

。

留针半小时
�

每隔 ��

分钟行透天凉手法运针一次
，

其后头痛
、

眼痛消失
，

摇大针孔后出针
。
�月 � 日眼科复查痊愈

。

按
�

陷谷系足阳明胃经
“
输

”
穴

�

能治面目浮肺
、

头身痛
、

热病等症
，
具有清热解毒消肺镇痛作用

。
用

陷谷透涌泉更可治疗头痛
、

头 目昏花
、

便结搜赤诸症
。

由于阳明经脉和它的经别
、

经筋均分别分布到弃椒和

眼眶下部眼后与脑相连的目系
、

网维干娘施
，
取它的

“

输
’
穴陷谷能通上达下以疏泄经络之凤热扭邪

，
结合

透刺肾经之
“
井

”
穴涌泉以通利小便

�

使清火泻热之功

李女更苦
。


