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附表 总胆红素和莽丙转氨酶恢复

正常时间的统计

555 9 ( 3 9
.

3 3 )))

555 8 ( 3 8
`
6 7 )))

111 4 ( 9
.

3 3 )))

111 ( 0: 仑7 )))

222 ( 1
.

3 3 )))

注
:

表内数字为恢复正常的例数 (% )

诊
。

生后 2个月发现皮肤
、

巩膜黄染
,

尿黄染

尿布
,

大便干燥
,

色泽浅黄
。

检查
:

皮肤
、

巩

膜黄染
,

色泽鲜明
, 烦躁不安

,

舌微红苔薄

白
,

指纹紫
。

实验室检查
:

总 胆 红素 .7 妞 毫

克%
,

直接胆红素 谨
.

66 毫克%
,

谷 丙转 氨酶
4 00 单位

,

房香草酚蚀度试验 2 单位
,

, 一谷 氨

酞转肤酶 叻 单位
, H氏 A g 阴性

。

辨证为湿热

蕴结肝胆
,

外溢发黄
,

治以清化湿热
、

利胆退

黄
。

方药
:

生麦芽 g 克
,

茵陈 15 克
,

金钱草 9

克
,

穿肠草 6 克
,

通草 3 克
,

黄柏 3 克
。

上方

随证加减治疗 5 周后
,

皮肤巩膜黄染消退
,

大

便转黄
,

尿色转清
,

总胆红素 0
.

5毫克%
,

直

接胆红素 。 毫克%
,

谷丙转氨 酶 < 1 00 单位
,

廖香草酚浊度试验 2 单位
,

病告痊愈
。

五
、

讨论

婴儿黄疽是一组临床症候群
,

以肝大
、

阻

塞性黄痘
、

肝功能损害为主要表现
,

目前西医

尚无特殊治疗
,

根据我们体会能杏争取早期治

疗对预后影响很大
。

临床上这类病儿
,

多数不

是先天性胆道闭锁
,
而是由于胆汁粘稠淤积胆

管造成的一时性胆道阻塞
,

或是由于病毒感染

等原因造成
。

因此采用中药治疗
,

对于绝大多

数病儿
,

是能够促进胆汁排泄
,

加快退黄的
。

本症归属于中医的
“

胎疽
”

范畴
,

病因多属

于肝胆湿热
,

蕴郁于里
,

上 不得 越
,

下
一

不得

泄
,

熏蒸癌遏
,

周身俱黄
; 或由于湿邪内阻

,

脾阳不振
,

胆液为湿所阻
,

浸淫肌肉
,

溢于皮

肤
。

结合小儿稚阴稚阳之体和脏腑娇 嫩 的 特

点
,

裴学义老中医在治疗本病的过程中十分注

意祛邪而不伤正气
,

即在清热利湿退黄之中
,

时时注意顾护后天牌胃之气
,

慎用苦寒之品
,

以防克伐正气
,

注意升发胃气
,

故以生麦茅配

茵陈最为理想
,

其他诸如金钱查
、

穿肠草
、

通

草
、

黄柏等
,

都以通利为主
。

对于黄痘较重或

日久不愈者
,

考虑湿热央杂
,

内蕴于血分
,

血

癖不行则黄 日渐深重
,

可予活血化疲之品
,

如

丹参
、

血竭
、

广角之类加人方中
,

多可获效
。

蚕沙忍冬藤为主治疗抗链
“
O

”

增高 7 例

中国人民解放军第一二三医院 丁 树 根

抗链球菌溶血素
“
O

”
检测

,

通常作为证实有溶血

性链球菌感染的佐证
。

但临床上常常遇到一些单纯扰

链
“ O

”

增高
,
无其他临床表现或仅有轻度关 节疫痛

,

以致造成患者有摧患风湿热的思想负担
`

笔者近几年

中用蚕沙
、

忍冬藤为主治疗单纯抗链
“
o

”

增高 7 例
,

收

到较好的疗效
,

现报道如下
。

临床资料
: 了例患者均有咽喉痛史

。

女 4例
,

男

3 例
。

< 2 5 岁 4 例
,

2 5~ 3 0 岁 2 例
,

3透岁 i 例
。

抗

链
“
o

”

在 625 ~ 1 2 5 0单位之间
,

持续 5~ 2 6 月
。

就诊

时 1例 盯邪 单位
,

2例 8 33 单位
,

4例 12 5 0 单位
。

其

中 2例伴有轻度血沉增快 ( 25 毫米 /小时
,

32 毫米 /小

时 )
,

5 例轻度关节疫痛
。

全组病例就 诊前 均接受过

1 周青霉素治疗
。

以蚕沙
、

忍冬藤各 2 0 克为主药
,

随

症酌情配伍防风以5克
,

惹改仁 15 克
,

黄茂 2 5 克
,

秦

先 1 5 克
,

Jr!背 10 克
,

鸡血藤 1 5克等药中的 2、 3 味
。

每日一剂
,

连服 20 剂
。

治疗结果
:

服药期间每 7 天侧抗链
“
O

”

以次
,

执

夭后抗链
“
O

”

开始下降
。

洽疗后 2 月 ( 55~ 72 天 ) 时

复查抗链
“
O

” ,
6例在 500 单位以下

,
1例 从 83 3 单

位降至 6 2 5 单位
。

抗链
“
o

”

增高与多种疾病有关
。

除风湿热外
,

还

见于扁桃体炎
、

咽峡炎
、

肾炎
、

慢性肝炎
、

胶原疾病

以及恶性肿瘤等
。

因此
,

抗链
“ O ,

增高须 结合 临床
,

查清病因诊治
。

而既往有过咽喉痛或溶血性 链球菌感

染史者
,

杭链
“
O

”

增高
,

可能与自身免疫参与相关
。

中药蚕沙主
“

祛风缓诸节不随
,

皮肤顽痹
” ,

忍冬藤通

经活络
,

解毒抗菌
,

配川夸
、

鸡血藤活血祛癖
,

黄茂

饮仁健脾益气
。

其降抗链
“
0

”

的机理尚需进一步探究
。
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