
·

3 6
·

(总 19 8 ) 中 医 杂 志

缓解
。

临床症状及体征完全消失率为 8 5
.

3 9%
,

总有效率为 9 8
.

8 8%
。

本组病例服硝石片时 间最短 47 天
,

最长

2刁个月
,

均未发现任何 不良反应
。

治疗后复

查肝功能 62 例
,

血常规 56 例
,

尿常规 21 例
,

亦未发现异常变化
。

实验研究证明
,

硝石片对

小鼠染色体无损伤
,

对基因无诱变性
` ’ ” , ” ’ 。

本文通过临床初步验证和有关实验研究结

果表明
,

硝 石片确有消炎解痉
、

降脂溶石等功

能
,

且具有疗程烦
、

成本低
、

无毒副作用等优

点
、

是治疗胆石症较好的药物
,

值得进一步深

人研究
。
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许 拒材 治 疗 颈 领 关 节 脱 位 的 经 验

钱忠权
.

叶肇和
. 书

许 靖
水 ,

许银材副主任医师
,

从事中医 骨伤科 60 余年
,

学验俱丰
。

笔者曾随师学习
,

获益 良多
。

兹将老师治

疗濒颇关节脱位的经验
,

整理如次
。

整复脱位
,

患者体位要适中

颧颇关节脱位
,

一般复位都很容易
,

但也有少数

者复位并非完全顺利
。

要真正能顺利复位 而一次 成

功
,

许老的经验是
,

除掌握轻重相宜的原则外
,

更要

掌握整复脱位患者的适中体位
。

适中的体位
,

就是患

者下颇牙齿咬合面位于术者上臂 下垂时肘关节水平位

的稍下方
。

堆确地说
,

这时术者两肘关节的上臂与前

臂的夹角为 1 20 ~ 13 0
“ 。

根捂力学的原理
,

在 这 种角

度下对手法复位最有利
,

故复位也就最 易 成 功
。

否

则
,

患者坐位过高或过低均会给复位带来困难
。

如患

者曹某
,

女
,

52 岁
,

于 1 9 8 0 年 11 月 9 日在 打 哈欠

时
,

致使颖颇关节脱位
。

复位时随便取 了一张方凳
,

经复了二次均未成功
。

后根据许老的经验
,

结合患者

的身高
,

选择了一张坐位适中的背靠椅
,

使复位顺利

成功
。

这证明复位时坐位高低
、

体位适中
,

是整复颖

颁 关节脱位复位成功的关键
。

当然
,

医患双方紧密合

作
,

解除患者的恐惧
、

紧张
,

在复位刹那间
,

主动咬

合
,

配合术者采用含蓄之力
,

更能相得益彰
。

习惯脱位
,

用药须补肝肾

濒领关节脱位
,

手法复位常能收 到 立 竿 见影之

效
。

但对于年高体弱的患者
,

整复虽然容易
,

也容易

再度脱位
。

许老认为
,

凡年老体弱者
,

肝血不足
,

肾

气亏虚
,

韧带松弛
,

待整复后
.

除要加用妥警的外固

定外
,

必须内服中药
,

培补肝肾
。

因此
,

对老年习惯

性颖领关节脱位患者
,

复位只是治标
,

而补肝益肾
、

强筋健骨才是治本
,

它体现了中医治病必求其本的治

疗原则
。

如患者朱某
,

女
,

73 岁
,

形体消瘦
,

四年来

经常因打呵欠而致颜领关节脱 位
。

1 9 8 0 年 4 月 13 日

下午
,

由于嚼硬物又致颜领关节脱位而来就诊
.

经手

法复位成功
,

用四头带固定 10 天
。

在固 定期间
,

嘱

食流汁
、

软食
,

勿食硬物
,

不张大 口 , 解除固定后 6

周内也要注意不食硬物
,

不张大 口
。

不料患者未遵医

嘱
,

当晚 自动解除外固定
,

以致一张大口说话又致脱

位
。

第二天返院就诊时
,

我们鉴于其属年高体弱
,

肝

肾亏虚
,

筋骨不健
,

韧带松弛而致习惯性脱位
,

法 当

补气养血
、

培补肝肾
。

故在复位后
,

除执行上述医嘱

外
,

拟中药服用
。

处方
:

熟地黄 1 5 克
,

制首乌 15 克
,

拘祀子 10 克
,

冤丝子 10 克
,

杭白芍 10 克
,

全 当 归

10 克
,

炙黄茂 1 0 克
,

潞党参 10 克
,

川续断 10 克
,

大

川弯 5克
,

川桂枝 5 克
,

红枣 10 克
。

先后服 12 剂
,

同时嘱患者配合自我按摩
,

两手食指放在耳后聆风穴

上按压揉摩
,

以痛为度
,

每 日 2 次
,

每次肋 下
,

连

续坚持按摩 3 个月
,

以舒经通络
。

经随访三年未见复

发
。
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