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补气固表治疗变态反应性鼻炎

的临床和实验观察

森尧文志林张天津市中西医结合耳鼻喉科研究室

天津市医药研究所病理研究室

内容提要
，
作者通过长期临床实践

，
认识到变态反应性鼻炎的病因病机主要是表虚

不固
，

易 受风邪侵袭
。

作者用补气固本为主治疗���例
，

总有效率达���
，
经二年随访

，

复发率为玲
�

��
。

作者还对患者治疗前后的血浆环核普酸
、

鼻枯膜超微结构改变以及对

实验性动物模型治疗前后的鼻粘膜超微结构变化进行了观察
。

观察结果表明
�

补气固表

治疗能调整机体的血桨环核菩酸水平
，

使其趋于正常
�
能改善细胞及细胞器的形态和功

能� 恢复枯膜纤毛细胞功能
�
减少嗜酸细胞浸润及脱颗粒

，

并能减少组织水肿
，
消除免

疫复合物沉着
，
使器官恢复正常

。

近二十年来
，

我们经临床反复实践
，

体会

到变态反应性鼻炎的病机是表虚不固
，

易受风

邪侵袭
，

治疗应以补气固表为主
，

适当随证加

减
。

用上法治疗 魂邪 例病人
，

疗效理想
。

为了

解补气固表的治疗作用
，

我们对患者治疗前后

的环核普酸
、

鼻粘膜超微结构
，

以及补气固表

方剂对实验性动物模型鼻粘膜超微结构变化进

行了观察
。

现将观察结果报告如下
�

常年性变态反应性鼻炎 ���例
，

自主神经鼻炎

��例
。

不明确者 �� 例
。

二
、

一般资料

���例中男性 ���例
，
女性 ���例

。

年龄

�。���岁
，

以 ����� 岁者最多
，

占 ��
�

��
。

病程 �月���年不等
，
以 ���� 年为 多

，

占

了�
�

��
。

�潘床资朴

一
、

病例选择

本组病例的选择标准制订如下
�
��� 具有

典型的发作吏及典型的临床症状和体征
，

即突

然阵发性发作
，
出现鼻内刺痒

、

打喷嚏
、

流稀

涕
、

鼻阻塞等症状
，

鼻腔检查鼻粘膜呈苍白水

肿
，

或呈灰兰色
，

或见潮红
� ���有阳性家族

过敏史
，

或合并有其他过敏疾患
，
或发作时可

追溯诱因
� ���有关辅助化验检查阳性

，

如皮

肤过敏原试验
、

鼻分泌物嗜酸细胞计数
、

血清

或鼻分泌物 鲍�测定等
。

本组 ���例患者均符合上述标淮
，

其中属

季节性变态反应性鼻炎 ���例���
�

���
�
常年

性鼻炎 �肠 例��乐���
。

在后者昭�乐例中
，
属

观察方法

一
、

治疗方法
���例患者中有 ���例在给予补气固 表治

疗前
，

曾用扑尔敏 日服治疗做为 自身对照
。

扑

尔敏每 日 �次
，

每次 ���
，

共用 ���周
。

服

药后症状得到不同 程度 控制 或减 轻者 ���例

��入���
，
但停药后 �周内全部复发

�
治疗中

有 ��� 例���
�

���出现嗜睡
、

头晕
、

口干等副

作用
。

全部 如�例均以补气固表为主进行治疗
，

方用玉屏风散加减
�

黄茂
、

防风
、

白术
、

党

参
、

柴胡
、

当归
、

五味子
、

乌梅
、

曹蒲
、

郁金
。

若为季节性变态反应性鼻炎或常年性鼻炎急性

发作期
，

鼻塞重
、

打喷嚏频繁
、

鼻涕多而呈水

样
、

鼻粘膜肿胀明显者佐以祛凤通窍
，
可酌加
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辛夷
、

答耳子
、

麻黄
、

细辛
，
并重用柴胡

、

防

风 � 鼻粘膜潮红
、

鼻涕粘白者加黄琴
、

丹皮
。

若为常年性鼻炎
，

病程缠绵
，

遇冷即犯或晨起

发作
，

反复打喷嚏
、

流清涕
，

或季节性鼻炎急

性发作期后鼻粘膜淡白
、

鼻塞不明显者补气固

表为主
�
若兼脾虚

，

兼见纳呆
、

腹胀
、

便澹者

应补气固表健脾
，

加获芬
、

山药
、

红枣等 � 若

兼肾虚
，

兼见腰膝疫软或伴支气管哮喘者应补

气固表壮肾
，

加淫羊霍
、

补骨脂
、

冬虫夏草
、

核桃仁
、

紫河车等 � 若为常年非变态反应性鼻

炎
，

妇女月经前后发作明显
、

鼻粘膜灰暗者应

补气固表兼养血祛风
，

佐以当归消风汤
。

每 日

一剂
，

平均疗程为 �� 天
。

全组病例单纯 用补

气固表治疗者 ���例
，
用补气固表佐以祛风通

窍治疗者 �� 例
，
用补气 固表

�
健脾 治疗 者 ��

例
，
用补气固表壮肾治疗者 斜 例

，

用补 气固

表兼养血祛风治疗者 �� 例
。

有下列情况时配合局部应用西药或手术
�

���鼻粘膜肿胀明显者局部点 ��麻黄 素
� ���

鼻息肉
、

鼻中隔偏曲
，

或经治疗后症状控制
，

但

鼻甲肥大影响通气者予以 手术 治疗
�
���鼻窦

混合感染行鼻窦穿刺或手术 治疗
。

码�例中配

合上述治疗者 ��� 例���
�

���
。

全部病例未用

抗组织胺药
、

肾上腺皮质激素或脱敏药治疗
。

治疗过程中除 ���患者有轻度口于现 象外
，

未

见明显副作用
。

二
、

实验观察指标

�
�

血浆环核普酸测 定
� ����与 ����

测定分别采用蛋白竞争结合与放射 免 疫 测 定

法
，

所有标本均于上午 ���� 时定时采血
。

共侧

试 ��� 例
，
男性 �� 例

，

女性 ��例
。

年龄 ���

�� 岁
，

其中 ����� 岁占��
�

��
。

测试病例中

季节性变态反应性鼻炎 ��例
，
常年性变态反应

性鼻炎 �� 例
。

所有病例在取血前一周均 停 止

任何药物治疗
，

在补气固表治疗前取血检测
，

待治疗后症状完全控制时再次取血复查
。

�
�

变态反应性鼻炎患者鼻粘膜 组织 超微

结构观察
�

观察对象为 ��例常年性 变态 反应

性鼻炎患者
，

其中男性 �例
，

女性 �例
。

年龄

分布于 ���遵。岁
，
病程名���年

，
取材 时均

处子鼻炎发作期
。

取材前停止全身和局部用药

���天
。

取材时以 �� 的卡因 鼻粘 膜表 面麻

醉
，

未加任何血管收缩剂
。

取材部位为右侧鼻

中甲前
‘

端粘膜
，
取 �

�

�立方 毫 米大 小粘 膜组

织
，

立即置子 �
�

��戊二醛磷 酸缓 冲液��
“
��

中固定
，

经 ���� ���包埋
、

超薄切片后
，

在

西德 ����� ��一��� 透 射电子 显 微镜 下观

察
。

�
�

实验性动物模型的鼻粘膜超 微结 构观

察
�

取健康大耳白家兔 �� 只
，

体 重 �
�

�公斤

左右
，

雌雄各半
。

随机分三组
�

牛血清蛋白致

敏组 �只
，

补气固表加牛血清蛋 白致 敏组�简

称治疗组��只
，

对照组 �只
。

致敏动物以牛血清蛋白溶子福氏佐剂
，

每

毫升含牛血清蛋白 �
�

�毫克
，

腹腔注射
，
每次

�毫升
，
�周后以相同剂量牛血清蛋 白追 加免

疫
，

后以牛血清蛋白粉 剂做 鼻腔 抗原 攻击 �

天
，
每天 �次

。
�夭后处死动物

，

取动物鼻粘

膜行超微结构观察
，

所取组织处理同人鼻粘膜

组织
。

治疗组牛血清蛋白致敏同前
，

中药予补

气固表方剂浓缩剂
，
每毫升含生药量 �克

，

每

天灌服二次
，

每次 �毫升
。

子致敏前三天开始

给药
，

维持至动物处死当天
。

动物处理同牛血

清蛋白致敏组
。

观察结果

一
、

治疗效果

疗效标准制定如下
。

显效
�

经 治疗后鼻

痒
、

打喷嚏
、

鼻溢液
、

鼻塞症状消失或基本消

失
，

鼻粘膜检查转阴
，

观察 �个月未复发者
。

有效
�

经治疗后上述症状减轻或大部分症状减

轻
，

发作次数减少
，
鼻粘膜水肿明显减轻

。

无

效
�

症状和体征无变化或加重
。

本 组 ��� 例
，

治 疗 后 获 显 效 ��� 例

���
。

���
，

有 效 ��� 例 ���
。

���
，

无效 �� 例

������ 总有效率为 ���
。
��� 例曾用扑尔敏

治疗无效后改用补气固表治疗
，

治 疗 后 获 显

效 ��� 例���
�

���
，

有效 ��例���
�

���
，
无

效 ��例���
�

���� 总有效率为 台�
。

��
。

对有

效者�洲珠后髓访到召昨例
， ��� 例疗效 巩固

，
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仅有 �名例复发
，

复发率为 ��
。

��
。

二
、

实验观察指标的改变

乙 血浆环核普酸改变
�

表 �为 变态 反应

性鼻炎患者和正常人的血浆环核普酸测定
。

与

正常人组比较
，

变态反应性鼻炎组血浆
����

明显下降
， 。 ���稍有增高

， ���������比

值明显降低
。
血浆环核普酸含量在季节性变态

反应性鼻炎和常年性变态反应性鼻炎患者之间

无明显差异
口

表 」 变态反应性鼻炎和正常对 照组的血浆

坏核昔酸含量比较��土���

表 � 治疗有效和无效病例治疗 前环核普酸

含量比例��士���

例数
����

���������
��

麟氮
��犷��

�

���
��

�
�
﹄�九匕八�有效者

无效者

��
。

�土�
。

��

��
。

�土�
�

��

��
�

�土��
。

�

��
‘

�上��
�

�

�
�

身�士�
�

�迄

�
�

习�士�
，
牙�率

�
与有效者比较

， ���
、
��

分组 例数
�八��

��� ���
����

����

��拍����协
���������

正常组 犯

鼻炎组 里�公

��
�

��土�
。

�� ��
�

��士 � �� �
。

��土�
‘

��

忍�
�

�生士 �
�

��� ��
‘
��士�

�

�� �
，

��士�
�

��

�
与正常对照组比较

，
���

�

�。退

变态反应性鼻炎患者治疗前后的血浆环核

普酸含量侧定见表 �
。

�

治 疗后 ����稍 有上

升
， ����明显 降低

， 。 ����。���明 显增

高
，
表明补气固表治疗能 调整 机体 内环 核普

酸水乎
，
使其恢复正常

。

表 � 变态反应性鼻炎患者治 疗前后血浆环

核普酸含量比较��士���

例数
口���

〔�爪������

。 ���

���������
�����。 ���

即了�亡﹄八�治疗前

治疗后

�� �土�
。

�� ��
�

�土��
。

�� �
�

��土�
�

��

��
�

�土��
。
�� �

�

��士 凌
，

���启 �
�

��士�
�

���

与治疗前比较
� ���。 。

心卜 舫��办
、 ���

表 �为有效与无效患者的治疗前环核普酸

侧定
。

从表 �可以看出
， 一

与无效者比较
，

有效

者治疗前的
����降低

， ����增高
，�����

姗��则明显降低
�
而无效病例的血浆环核昔

酸含鹜近似正常值
。

表明环核昔酸浓度变化可

反映本病的辨证规律
，
可以作为补气固表治疗

的参考
。

�
‘

变态反应性鼻炎患者鼻粘膜 超微 结构

变化
�

治疗前本病以渗出性病变为主
，
粘膜下

除常见嗜伊红细胞
、

浆细胞
、

淋巴细胞外
，

并

可见多核巨细胞
，

其胞浆 内有 多量扩张 内质

网
、

脂滴
、

溶酶体及变性线粒体
，

粘膜上皮内

可见多数纤毛细胞
，
纤毛粗细不等

，

部分纤毛

肿胀
、

变细或粘连
，

线粒体肿胀
，

基质减少
，

出现空泡变
，

啃短而少
，

内质网扩张
，

微绒毛

肿胀
，

形成舌状突起
。

另外
，

见到 杯细 胞增

多
，
其线粒体变性肿胀

，

表面有微绒毛
，
内有

分泌颗粒
，

其下可见变性线粒体
、

溶酶体及糖

蛋复合物
，

尚可见基底膜免疫复合物沉积
。

治疗后渗出病变不明显
，

嗜酸性细胞颗粒

明显减少和缩小
，

其中结晶减少�因 减少 了多

肤类物质的产生�
，
浆细胞

、

淋巴细胞都明显

减少
，
粘膜上皮内纤毛上皮细胞肿胀

、

变性及

粘连减少
，
且无舌状突起形成

，

杯细胞无明显

增多
，

分泌腺体功能无亢进
，

粘膜血管可见血

管内皮紧密连接
，
无豁开现象

，
基底膜亦无增

宽及免疫复合物出现
。

�
。

实验性动物模型的鼻粘膜超 微结 构变

化
�

家兔变态反应性鼻炎模型建立后
，

取其鼻

粘膜组织
，
电镜下所见为粘膜上皮细胞变性

，

纤毛不及人类发达
，
杯细胞较少

，

纤毛变性
、

肿胀
，
纤毛细胞胞浆空泡变及线粒体变性

，
炎

细胞浸润较少
，
只见少许淋巴细胞成分

，
嗜伊

红细胞不明显
，
间质水肿

，
血管病变不明显

，

基底膜无明显增宽及免疫复合物存在
，

血管内

皮紧密连接处未见豁开现象
。

中药治疗组粘膜上皮变性不明显
，
杯细胞

较少
，
腺体细胞微绒毛无明显变性及水肿

，
细

胞器无明显病变
，
粘膜下无明显水肿

，

仅见少

许单核细胞及淋巴细胞
，

血管壁正常
，

内皮细

胞无变性
，

紧密连接处严密
，

基底膜未见增宽

及免疫复合物存在
。
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沁
，

讨 论

变态反应性鼻炎属中医的
“
孰嚏

”
和

“
鼻轨

”

范围
。

但中医对本病的病因机理认识不一
，

因

本病症状是打喷嚏
、

流涕
、

鼻塞
，
遇风而犯

，

故多认为是外感风邪
，
治疗多采用祛凤解表为

主
，
疗效不高

，

且不易巩固
，

停药 后多 数复

发
。

经临床不断探索实践
，
逐步认识到本病病

因病机主要是气虚表不固
，
易受凤邪侵袭

。

气

虚为本
，
风邪外感为标

。

治疗应该以补气固本

为主
，

根据不同病期和临床表现辨证加减
。

自

����年 以 来笔 者用此法治疗 ��� 例
，

疗效达

���
，

经二年随访观察
，

复发率仅 ��
�

��
，

表

明补气固表治疗是符合本病的病因病机的
。

变态反应性鼻炎治疗方法较多
，
疗效亦各

异
，

但目前尚少能完全控制症状
、

不易复发
，

且副作用少的理想疗法
。

多数药物只能阻断变

态反应中某一环节
，

如抗组织胺和阻断介质释

放等
，

极少涉及调控机体 自我稳定调节系统或

提高免疫能力以达防病祛病的 目的
。

目前一些

药物虽然近期疗效尚好
，
但多易复发

。

免疫疗

法能改善机体免疫调控能力
，

是理想的治疗方

法
，

但仍存在变态反应原的特异性标准化的问

题
，
目前一般医院尚难开展

， �

且疗程长
，

患者

不易坚持
。

中药补气固表治疗
，

简单易行
，
疗

效较好
，

复发率低
。

在补气固表治疗本病的过程中
，
我们对其

治疗前后血浆环核普酸
、

鼻粘膜超微结构及实

验性动物模型的鼻粘膜超微结构进行观察
，

表

明补气固表治疗能调整环核普酸
，

使其趋于正

常
，

可能是抑制了介质释放
，

减轻或消除组织

反应
。

超微结构观察亦表明补气固表治疗能改

善细胞及细胞器的形态和功能
，

恢复粘膜纤毛

细胞功能
，
减少嗜酸性细 胞浸 润及 脱颗 粒反

应
，

减少组织水肿
，

消除免疫复合物沉着
，
因

而使器
‘

言恢复正常
。

。

中医药信息
。 广西桂平县中医院以复方巴豆丸为主的中 西

月卜

医结合方法
，

治疗慢性骨髓炎病人 ���例
，

国家对外经济贸易部于最近调整了发放商 品

许可证的范围
，

对六种中药材实行出口许可证管理
。

这六种中药材为
�

鹿茸
，
当归

，
田七

，
人参

，

鲜蜂王

浆
，
珍珠

，

哈尔滨市第二中医医院于近 日成立
，

建筑面

积为����平方米
，
拥有 ��� 张病床

， ��� 名职工
，

设

有中医内
、

外
、

妇
、

九
、

针灸
、

骨伤
、
按摩等��个科

。

江苏省中药经济学会于����年�月�� 日成立
。

出席这次会议的有全省各医药二级站
，

县�市�医药公

司
，

中成药厂
，

部分中药饮片厂
，
江苏省中药学校

。

会议通过了江苏省中药经济学会章程和第一 批��名理

事名单
，
协商产生了学会的领导机构

。

今年全国药交会的交易活动表明
，
中成药需

求量持续增长
，
以��

�

��速度递增
。

一是消费人群从

城市转向农村
，
二是常用品种由平销转向畅销

，
三是

新产品后来居上
，
四是保健滋补药销量直升

，
五是儿

童用药品种增加
，

六是日服液异军突起
。

解放军第四医院研制成功
“ ‘

���烧伤油
” ，

开

辟了湿性治疗烧伤的途径
，

只要涂一
、

二次
，
深三度

烧伤��一巧天焦痴会脱落
。
无明显疤痕增生

。

高
、

复发低的效果
。

据 ���例远期疗效观察
，

愈率达���
。

收到疗效

�年治

北京医科大学
、

中国协和医科大学联合出版

社最近正式成立
，
成为在卫生系统中第三家出版社

。

《
历代中药文献精华

》
最近由科学技术文献 出

版社出版
。 �

七编为本草概要
，

中编为本草要籍
，
下编为

本草大系
。

为从事本草研究提供了查找资料的便利
。

广东深圳南方制药厂厂长赵新先 编 的
《
中药

针剂
》
最近由深圳海天出版社出版

。

该书��万字
，

详细

阐明了中药针剂的基础理论与配制工艺等问题
，

是医

药教学和制药工作者的参考书
。

国家中医药管理局通过对 �个县�字所县中 医

院调查
，
在中医院正副院

一

民中
，

中医占��
�

��� �
在医

务科主任中
，

占��
�

��� � 内科主任中
，

占��
�

����

妇科主任中
，
占 ��

�

���
�

临床医生中
，

占 ��
。

���
。

中医 日诊治疗����人次
，

中医每人 日工作量为弱
。

��人

次
。

吉林省 长春中医学院在研究中发现白耙齿 菌

提取物对明显的免疫机能亢进而导致的慢性肾炎 有较

好的调节作用
，
对患者治疗的总有效率达�吕�以上

。


