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针药并用治疗过敏性哮喘舞 例观察

上海市香山中医医院

指 导
:

陈苏生
’

沈增康 甘 自诚 俞延华

朱树兰 蒋新平 应凤珍

李培诚

我们学习运用陈苏生老师的二麻四仁扬加

味方和李培诚老先生的水针穴位注射的治疗经

监 针药同瓜
一

标本兼顾
,

对在发作期中的过

放性哮喘 邵例恿者进行临床观察
,

看到不同

过敏原所引起的哮喘病患者
,

得到了不同程度

的缓解
,

在客观指标方面也有显著改变
。

一
、

临
掀

料

裴…嵘翼巍翼樵
粉

·

蜻
、

尘埃
、

棉絮等为主要诱发因素
,

外院诊

断均为过敏性哮喘
。

39 例就 诊 时 均 在 发作

期中
,

发病时间 少、 洲 天不等
,

平均为 工乳 28

天
。

本次发作一般只用过解痉
、

抗菌西药不效
,

而尚来使用檄素
、

抗过敏
、

喷雾等药物
。

.2 临床表现
:

主诉均有气促夜甚
一

多嚏
、

鼻痒
、

眼痒
、

皮肤痉痒
、

咽痒等症状
。

舌苔薄白

者 功 例
,

舌苔白腻者 、 例
,

苔黄者 ; 例
,

舌

姗喇
, 其余舌质均

魏
。

脉象多见细滑甄
3

4

血象
:

39 例嗜酸性粒细胞绝对计数均

在 念。。 /毫米
念
以上

,

平均为邹 .7 6好毫米
3。

么舫
方法

一

.l 中攀 以二麻四仁汤为主
。

处方
:

炙

冬价…
金

、

曹蒲或奥胡
、

牡
一

蝎
;
纳呆者选加川朴

、

苍

术
: 痰如沫

_
背部冷

飞

唉不畅者可合干姜
、

五

味子
、

细辛
;
汗多指凉重用麻黄根

,

加桂枝
、 一

白芍
; 口干津少者加知母

、

南沙参
;

一

夜寐不酣

者加合欢皮
、

夜交藤
;

嗜酸性粒细胞计数偏高

者选加适量地龙
、

僵蚕
、

蝉衣
、 、

乌梅
、

甘草
、

柴胡
、

秦羌
、

石韦
、

紫河车
、

脐带
、

人参
、

夜

交藤
、

苍耳子
、

蜂房
、

鹿茸草等
。

.2 针灸
:

体穴选定喘
、

丰隆
、

肾俞
、

孔最、

足三里
;
耳穴选支气管

、

肾上腺
、

皮质卞
。

彼多

而喘者常取定喘或孔最配丰隆 , 有痰肾虚者选

穴以丰隆
、

足三里
、

肾俞为主
。

针液选用维生素

1B
2 、

核酪和人胎盘组织液
,

一般每只注射 .0 ,

~ , 毫升
,

每次一穴
、
多取双侧

。

每筒针一次
。

导 治疗结果

治疗后以喘乎
,

痰净
,

万每场消失
,

肺部听

诊哮鸣音消失
,

嗜酸性
’

粒细 胞下降至 30 0/ 毫

米
3以下者为显效

,

共 5 例
; 喘减

,

痰少
,

胸

闷轻
,

肺部听诊哮鸣音减少
,

t嗜酸性粒细胞下降

者为有效
,

共 32 例
; 临床症状和体征依然

,

l嗜酸性粒细胞无变化或反上升者为无效
,

共 2

例
。

本组 39 例的总有效率为 洲 .9 写
。

39 例患者 服中药最少 7 剂
,

最多 6 3 剂
,

平均 ”
.

4 剂
;
永针穴 位注射

,

最少 1 次
,

最

多 。次
,

平均 2
.

8
几

次
。

患者的嗜酸性粒细胞绝

:蒸誉蒸或礴
四

、

病案举例
J -

王 x
_

汉 ,

女
,

30 岁
。

哮喘病史 4余年
,

每
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秋发作
。

1 9 8 6 年 11 月 13 日初诊
。

症见鼻痒
、

鼻塞
、

多嚏
,

咳喘有痰
,

胸闷
,

苔薄脉滑
。

听诊两

肺满布哮鸣音
。

查
.

血 嗜 酸性粒细胞为 6 6 0 /毫

米 3 。

处方
:

蜜炙麻黄
、

麻黄根各 理
.

5 克
,

桃

仁
、

杳仁
、

郁李仁
、

白果仁各 g 克
,

蝉衣 6 克
,

僵蚕
、

苍耳子
、

营蒲
、

郁金
、

蒸百部
、

炙冬花

各 9克
,

车前草 2哇克
,

甘草 6 克
,

积壳 9 克
。

经服上方 7 剂
,

合水针穴位注射定喘 (双侧 ) 1

次
,

咳喘皆平
,

鼻痒
、

鼻塞
、

多嚏见减
,

肺部

听诊 (一 )
,

嗜酸性粒细胞为 3 3 0 /毫米
3 。

五
、

临床体会

经过临床实践
,

使我们体会到陈苏生老师

的二麻四仁 汤合李培 诚老先 生的穴 位水针疗

法
,

对过敏性哮喘的临床表现确有 肯定的治疗

作用
,

而且
.

能使患者的嗜酸性粒细胞绝对计数

明显下降
。

据此
一

可以推测
,

这种针药同治的方

法对于调节机体对过敏原的敏感程度
、

减轻过

敏原对人体的损害
、

提高机体的免疫能力有 一

定的疗效
,

是一种比较理想的治疗方法
。

过敏性哮喘是一种本虚标实之症
,

所以在

治疗过程中需要权衡病情虚实
,

是 壶多实少
,

还是实多虚少
,

抑或虚实并重
,

而后施以恰当

的治疗原则
,

或重在治实
,

或重在治虚
,

或虚

实并重
。

那种突然作喘
、

鼻痒
、

眼痒
、

皮肤痰

痒
、

明痒
、

多嚏的过敏表现
,

在中医属于
“

风
”

的表现
,

因其均与 皮毛有关
,

与肺相通
。

所

以
,

当疾病发作初起
,

哮喘而同时伴随有这些

过敏症状出现时
,

辨证应该认为病属标属实
;

而当这种伴随症状渐渐减轻
,

喘促依然
,

辨证时

则认为病情在本属虚
。

应角这种针药 同施的方

法
。

从病人的主观感觉方面反映
,

要比单用中

药或单用水针的效果为佳
。

至于中药和水针在

抗过敏
、

降低嗜酸性粒细胞
、

提高机体的免疫

力
、

解除支气 管痉孪
、

缓解哮喘的 临床表现

中
,

各 自究竟起多大作用 ? 水针与药物各 自的

单独作用是否有显著差异 ? 针药同治与西药在

抗敏
、

解痉方面的作 用是否有 显著差异 ? 等

等
,

有待今后进一步探索和研究
。

针对哮喘先兆或伴随的过敏表现
,

我们治

疗着眼于一个
“
风

”

字
。

在药物的具体选用中
,

我们首选的是植物类的疏风药
,

如麻黄
、

苍耳

子
、

忍冬藤
、

柴胡等药
; 力不逮则再酌加虫类

熄风
、

搜风之药
,

如地龙
、

僵蚕
、

蝉衣等
。

由

于本病终因本虚
,

故上述药物不效或小效时
,

当适当加入培 本之物
,

如人参
、

紫河车
、

坎

黑 (脐带 )
,

以冀正复胜邪
。

而上述药物从现代

药理来说
一

也确有抗敏
、

生物类激素和调节免疫

功能的作用
,

对过敏性表现 有一定 的 治疗作

用
。

在水针的针液或穴位选择上
,

在过放表现

突出时
,

常用核酪
,

而穴选定喘
、

孔最等
。

而

上述治疗不效或小效时
,

有时就改用人胎盘组

织液
,

针刺肾俞穴或耳穴肾上腺
、

皮质下等
。

氦氖激光穴位照射治疗急性腰扭伤疗效观察

武汉工学院医院

近年来
,

本人单纯用氦氖激光穴位照 射
,

治疗念

性腰扭伤 32 例
,

获得满意疗效
,

现 报告如下
。

一
、

一般资料

3忿例忠者均为门诊病人
。

男 2 5 例
,

女 7 例
,

年龄

荣小 扮 岁
,

最大 51 岁
,

以 蛇 ~ 35 岁为多
。

病程最烦

1天
,

最长 7天
。

2 例过去有扭伤史
。

二
,

治疗方法

1
.

仪器
:
全华激光器械公 司 监制 的 4 50 型氦一

氖激光医疗机
,

波长 6 3 2 8 埃
,

功率 8 、 13 毫瓦
,

光斑

直径 2~ 5 毫米
。

.2 取穴到主穴
:

肾俞
、

腰眼
、

委中
、
昆仓 ; 配

黄 廷
.

隆

穴
:

阿是穴
、

落枕穴
。

双侧腰痛取肾俞 (双 )
、

委中

(双 ) 配阿是穴 (双侧交替 )
。

单侧腰痛取腰眼 (患 侧 )
、

昆仑 (患侧 )
,

配落枕穴 (健侧 )
。

3
.

方法
;

照射距离 1。~ 2。 厘米
,

先照主穴
。

湘

射配穴 时
,

病人取坐位
,

手掌平放床端
,

术者先以卿

指端按 压穴位 1分钟
,

压力以患者有酸麻胀感为度
。

照射阿是穴时
,

双光针以 药
“

角从外向内相对照射
,

落忱穴 垂直照射
,

每穴 照射 5 分钟
。

首次照射主配穴

各 加 分钟
,

照距 5厘米
。

每次照 阿是穴或落枕穴 2 分

钟后
,

令 杰者站立
,

手不动
,

边照边活劝腰部
。

侮 日

1次
,

1。 次为 1 疗程
。

间隔 7 天照第 2 疗程
。


