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方法
，

令患者服下 �病人拒食或因处于昏迷状态无法服下
，

则采

取从鼻饲管灌入的方法�
，

直至患者各项检查恢复到正常状态
。

对照组
�

不服中药
，

其他治疗方法同治疗组
。

� 疗效标准与结果

治愈
�

经治疗 �天症状
、

体征消失
，
���恢复正常 �好转

�

经

治疗 �天症状
、

体征大部分消失
，
���较正常值低 ���以内

�

无效
�

经治疗 �天症状
、

体征及 ���无明显变化
。

治疗组治愈 ���例���
�

�����好转 ��例��
�

�����无效 �

例 ��
�

����
。

对 照 组 治 愈 �� 例 ���
�

�����好 转 �� 例

���
·

�����无效 �例��
·

����
。

治疗组与对照组 比较
，

治疗组

治愈率明显优于对照组����
�

���
。

� 讨论

急性有机磷农药中毒
，

仅凭洗胃要完全消除胃肠道残留的

有机磷农药是非常困难的
，

尤其是中度以上中毒者
，

这是因胃

肠道有非常多的皱璧之故
。

因此笔者设想
，

通过下泄的办法
，

可

促使胃肠道皱璧中的有机磷农药快速排出体外
。

甘遂承气汤具

有强大的荡涤胃肠积滞之作用
，

经临床实践
，

屡用屡效
，

较之单

纯用西药大大提高临床疗效
。

差异显著�尸��
�

�� �
。

疗后两组对 比
，

差异极显著�尸��
�

���
，

治疗组明显优于对照组
。

峨床疗效
�

治疗组治愈 �� 例
，

好转 �� 例
，

无效 �例
，
总有

效率可�
�

�肠 �对照组治愈 �例
，

好转 � 例
，

无效 �� 例
�
总有效

率 �已 ��
，

经 �����分析
，“ � �

�

��
，
尸��

�

��
，

两组差异显著
，

治

疗组明显优于对照组
，

治疗中未发现不良反应
。

� 讨论

中风后其病理产物风
、

火
、

痰
、

癖等邪毒郁积体内
，

不得正

常疏泄
，

上犯清窍而发病
。

方中朱砂镇心安神
、

泻心火
，

珍珠母

平肝潜阳
、

安神定惊 �
桅子

、

黄著清心肝之热
，
解火郁

，

助朱砂
、

珍珠母清热除烦
，

平抑肝阳
。

川牛膝引血下行
，
滋补肝肾

，

助珍

珠母平郁之逆动�芍行气活血
，

丹参活血化癖
、

养血安神
，

治血

癖
�
郁金行气解郁

、

香附疏肝理气
、

合欢皮安神解郁
，

治肝郁
�
清

半夏燥湿化痰
，

石曹蒲化痰开窍
，

解痰郁
，

与桅子
、

黄苏
、

郁金配

伍尚有豁痰开窍
、

凉血清心之功
。

诸药配伍共奏安神舒郁之效
。

泻心汤加味治疗足癣 ���例

安神舒郁疗法治疗中风后焦虑状态 �� 例
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中风病伴发焦虑状态临床发病率较高
，

严重影响中风病患

者的康复
。

我们采用安神舒郁疗法治疗
，

获良好疗效
。

� 一般资料

选择 �� 例我院中风科诊断为中风病伴发焦虑状态的住院

病人
，

按 � � �比例随机分为治疗组 �� 例
，

对照组 �� 例
。

其中

治疗组男 �� 例
，

女 �� 例 �平均年龄 ��
�

�� 岁
�
脑梗塞 �� 例

，

脑

出血 �例
。

对照组男 �� 例
，

女 �例 �平均年龄 ��
�

�� 岁
�
脑梗塞

�� 例
，

脑出血 �例
。

两组具有可比性�尸��
�

���
。

�� 例均为急性

中风中经络患者
，

符合国家中医药管理局发布的《中医病证诊

断疗效标准 》关于 中风病诊断标准
，

全部病例均经脑 �� 或

��� 检查
。

焦虑症的诊断符合《精神病学 》制定标准
。

� 治疗方法

治疗组在中风病常规治疗基础上
，

采用安神舒郁疗法
，

基

本方药
�

朱砂 ��
，

珍珠母 ���
，

桅子 ���
，

黄荃 ���
，

川牛膝 ���
，

丹参 ���
，

川芍 ���
，

郁金 ���
，

半夏 ���
，

石营蒲 ���
，

香附 一��
，

合欢皮 ���
。

肝风盛者加天麻
、

钩藤 �
大便秘结者加生大黄

、

桃

仁
、

积实
。

水煎服
，

每日 �剂
，

分早晚 �次温服
。

对照组仅对中风

进行常规治疗
。

两组均 �周为 �疗程
。

� 结果

采用 ���� 氏焦虑 自评量表�����于治疗前后对两组病例

分别测评
。

疗效标准
�

临床治愈
�
���积分减少 ���以上

�显

效
�

积分减少 �������
�
无效

�

积分减少 ���以下
。

两组治疗前后 ���变化
�

治疗组疗前 ���标准为 ��
�

��

士�
�

��
，

对照组 ��
�

��士��
�

��
，

经 �检验
，

两组无明显差异���

�
�

���
。

治疗组疗后 ���标准分为 ��
�

��士 �
�

��
，

与疗前相比
，

有极显著性差异 �尸��
�

�� ��对照组为 ��
�

��士 �
�

��
，

与疗前比
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足癣以足 丫白斑湿烂或足肠屯耻间起水疙为特征
。

常反复

发作
，

缠绵难愈
。

我们根据《内经 》 “
诸痛痒疮

，

皆属于心
”
的理论

治疗本病 ��� 例
，

疗效明显优于对照组
，

小结如下
。

� 临床资料

依据国家中医药管理局 ����年 �月 �� 日发布的《中医病

证诊断疗效标准 》�以下简称《标准 ���选择病例
，

并按其证候分

类
�
���湿热下注

�

密集水疮
，

糜烂流水
，

浸淫成片
，
痛痒疼痛或

有发热
。

舌苔薄黄
，

脉滑数
。

���血虚风燥
�

皮肤增厚
，

粗糙干裂
，

痉痒不流水
。

舌红
，

苔薄
，

脉细
。

按就诊顺序将患者随机分为两

组
。

治疗组 ���例
，

男 ��例
，

女 ��例 �年龄 ��� ��岁
，

平均

��� �岁
�病程 �个月一�� 年

，

平均 �
�

�年
。

中医辨证湿热下注

证 �� 例
，

血虚风燥证 �� 例
。

对照组 �� 例
，

男 �� 例
，

女 �� 例
�
年

龄 ����� 岁
，

平均 �� 岁 �病程 �个月一�� 年
，
平均 �

�

�年
。

中

医辨证湿热下注证 �� 例
，
血虚风燥证 �� 例

。

两组一般资料相

似
，

具有可比性����
�

���
。

� 治疗方法

治疗组内服泻心汤加味
，

基本方
�

大黄 �后下�
、

黄等
、

黄连

各 �馆
，
丹参

、

茵陈各 ���
，

川牛膝 ��
。

每日 �剂
，

水煎 �次取汁

�����
，

分 �次温服
。

随症加减
�

湿热下注证加蒲公英
、

白鲜皮各

���
，
以清热解毒祛湿止痒

�血虚风燥证采用基本方去茵陈
，

加

黄精
、

白芍各 ���
。

外用
�

湿热下注证
，

用前内服药方煎汁湿敷
，

湿敷后根据渗液多少
，

用黄连研末干撒或香油调涂
。

约治疗 �

周后糜烂缩小或愈合
，

改用泻心汤加味浸泡剂 〔前内服方加苦

参 �馆
，

花椒 ���
，

用陈醋
、

凉开水各 �。 。���，浸泡 �� 小时后煎

煮
，

沸后 �� 分钟
，

约取药液 ��。 。��左右备用�
，

每天浸泡患足 �

小时左右
，
连用 �天后弃去

。

伏天使用效果最佳
，

若春
、

秋季节

使用
，
用前需将药液加温

，

以利药物渗透
。

若药液耗损
，

不能淹

没患足时
，

可加入适量陈醋
。

血虚风燥证
，

用前内服方加乌梅
、

山茱英各 ��� 制成浸泡剂�制用法同前�
。

以上内服
、

外用同步
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