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例
�
体针组优效 �� 例

，

良效 �� 例
，

有效 �� 例
，

无效 �� 例
。

两组

比较
，

差异有显著性
。

� 讨论

尿储留是痔瘩手术后常见井发症
，

多由于手术麻醉不全
，

术中对肛门直肠及其周围组织损伤
、

牵拉
、

挤压
、

致术后疼痛引

起膀肤颈和尿道括约肌痉挛
，

排尿反射受到暂时性阻滞
，

膀肤

充盈过度使逼尿肌张力减弱更加重尿储留的发生
。

尿储留属中医学瘪闭范畴
，

多由于膀胧气化不利所致
。 《内

经 》言
� “
膀胧者

、

州都之官
，

津液藏焉
，

气化则能出矣
。 ”
外伤或

术后伤及膀肤经路
，

故气机受阻
、

小便不利
。

体针组取中极为膀

胧经之募穴
，

以清膀肤之积热
，

调整其气机
�
三阴交穴行肺气以

助通调水道 �关元补肾之元气
，

气化行则小便畅 �水道穴亦能通

利小便
，

消肿止痛
。

诸穴共用则湿热除
，

元气充
，

气机利
，

使雇闭

除
，

小便自出
。

但是部分病人对于体针感到紧张
，

不易接受
，

对

手术后的止痛效果较差
，

故不能迅速解除尿漪留症状
。

按照中

医
“
病在下

、

取之上
”
的原则

，

我们应用耳针治疗痔痰术后疼痛

效果良好
，

能迅速解除病人紧张状态及尿储留症状
。

本研究证

明
，

耳针组疗效优于体针组
，

而且操作简单
，

便于在临床推广
。
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银屑病 �� 例
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近 �年多来
，

我们运用 自拟凉血解毒方治疗风热血燥型寻

常型银屑病 �� 例
，

并与西药迪银片治疗 �� 例对照观察
，

收到

良好疗效
，

现报告如下
。

� 临床资料

全部病例均为我科 ����年 �月一 ����年 �月的门诊病

人
。

选择风热血燥型寻常型银屑病患者
，

按门诊顺序另随机分

为治疗组与对照组
。

全部入选者在使用本治疗方案前 �个月内

未服过免疫抑制剂
、

皮质类固醇激素
，

无明显肝病及血液系统

疾病
。

孕妇
、

哺乳期妇女及 �� 岁以下儿童不入选
。

治疗组 �� 例

中
，

男 �� 例
，

女 �� 例 �年龄 ����� 岁�病程 �月一�� 年 �皮疹

形态
�

点滴状 �� 例
，

钱币状 �� 例
，

地图状 �例
，
混合型 �� 例

�
初

发病人 �� 例
，

复发病人 �� 例
。

对照组 ��例
，

男 ��例
，

女 ��例
�
年龄 ��一��岁

�
病程 �月

一�� 年
�
皮疹形态

�

点滴状 �� 例
，

钱币状 �� 例
，

地图状 �例
，

混

合型 �� 例
�
初发病人 �� 例

，

复发病人 �� 例
。

诊断标准
�

参照 ����年国家中医药管理局制定颁布《中医

病症诊断疗效标准 》的疾病诊断标准和中医辨证标准
。

� 治疗方法

治疗组基本方药为凉血解毒方
�

水牛角 �鲍
，

生地黄
、

丹参
、

土获荃
、

白花蛇舌草各 ���
，

白羡黎
、

七叶一枝花各 �馆
，

牡丹

皮
、

赤芍各 ���
，

当归 ���
，

菠术 ��
，

青黛 ��
。

每日 �剂
，

水煎服
。

加减法
�

血热盛者去当归
，

加羚羊骨 ���
�
服药后腹泻者

，

加白术

���
。

对照组
�口服迪银片每次 �片

，

每日 �次
，
�周后改为每次

�片
，

每日 �次
。

上述两组均服 �个月观察疗效
，

如服药 �周无

进步或加重者均作无效处理
，

改用其它方法治疗
。

� 治疗结果
�

�

� 疗效标准
�

参照 ����年国家中医药管理局制定颁布 《 中

医病症诊断疗效标准 》 。

治愈
�

皮损完全消退
，

或消退 ���以上
�

好转
�

皮损消退 ���以上 �未愈
�

皮损消退不足 ��环
。

�
�

� 治疗结果
�

治疗组 �� 例中痊愈 �� 例 ���
�

���
，

好转 ��

例 〔��
�

���
，

未愈 �例��
�

���
，

总有效率 ��
�

��
。

迪银片对照

组 ��例中痊愈 ��例���
�

���
，

好转 ��例���
�

���
，

未愈 ��例

���
�

���
，

总有效率为 ��
�

��
。

治疗组 与对照组疗效无显著性

差异�尸��
�

���
。

随访 �月一 �年
，

治疗组中�� 例痊愈病例
，

复

发 �� 例
，

继续用凉血解毒方治疗后
，

痊愈 �� 例
，

好转 �例 �对

照组中 �� 例痊愈病例
，

复发 �� 例
，

再服迪银片治疗后
，

痊愈 ��

例
，

好转 �� 例
，

无效 �例
。

副作用
�

治疗组中
，
�� 例患者在服中

药的第 �天至第 �天出现腹泻
，

大便 �日 ���次
，

其中 �例继

续服至第 �天时
，

腹泻症状消失
。

�例患者服至第 �天
，

仍有腹

泻
，

白花蛇舌草减为 ���
，

加白术 ���
，

大便转为正常
。

对照组中

��例出现不同程度的皮肤痰痒
，

�� 例发生 口 干
，

皮肤干燥 ��

例
，

眼干 �例
。

上述反应一般不需停药
，

但有 �例患者出现剧烈

痉痒
、

�例患者出现红皮症状而停止服药
，

为无效病例
。

� 讨论

中医认为
，

本病的发生主要为血分有热
，

复因外感六淫邪

气
，

饮食失节
，

内伤七情以致机体气机郁滞
，

郁久化火
，

火热毒

邪内蕴血分
，

发于肌肤而致病
�
由于热毒内蕴血分

，

耗伤阴血
，

又因伏火郁蒸血液
，

煎熬成癣
，

致经脉阻滞
�阴血耗伤

，

肌肤失

养
，

化燥生风
，

故皮肤干燥脱屑
。

治以清热凉血解毒为主
，

佐以

活血祛癖
，

祛风养血润燥
。

本方水牛角
、

生地黄
、

土获等
、

白花蛇

舌草
、

七叶一枝花
、

牡丹皮
、

青黛清热凉血解毒为主
，

生地黄又

可滋阴润燥
�
丹参

、

赤芍
、

当归
、

筏术活血化疲
，

兼以养血 �白羡

黎祛风止痒 �甘草调和诸药
。

上药合用
，

使火热毒邪得解
，

营血

之热得清
，

风燥能除
，

肌肤得润
，

其症当愈
。
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通腑泻热即以寒下药物泻热通便
，

荡涤胃肠及体内的秽浊

积热
，

属中医
“
八法

”
中的下法

。

笔者经多年的临床实践
，

认为通

腑泻热法在急性热病治疗中应用广泛
，

疗效突出
，

将本法辩证

地与其他法则结合运用
，

则更可扩大其治疗范围
、

提高疗效
，

发挥中医在急性热病治疗中的优势
。

现就临床应用体会简述

如下
。

� 清肝泻火
，

通腑泻热治疗偏头痛

偏头痛多好发于青壮年
，

发病突然
，

疼痛剧烈
，

反复难愈
，

西医无特效治疗方法
。

此属中医头痛范畴
，

古代医家亦称之为
“
首风

” 、 “
雷头风

” 、 “
偏头痛

” 、 “
脑风

”
等

。

因其疼痛特点多表现

为头部一侧跳痛
，

或闷胀痛
，

或烧灼痛等
，

中医辨证示肝经火

炽
，

肝火上炎
，

风阳妄动形成风火上扰巅顶之证
。

肝火亢盛
，

移

热于胃肠
，

致腑实热证
，

常出现 口苦 口臭
、

大便秘结之症
。

便秘

不通
，

实火难泻
，

故治疗当清肝泻火以潜阳熄风
，

通腑泻热给邪

以出路
，

方可迅速奏效
。

多选用龙胆泻肝汤合承气汤加减
。

常用

药物
�

龙胆草
、

桅子
、

黄答
、

当归各 ��一 ���
，

生地黄
、

车前子
、

白

芍
、

全瓜萎各 ��一 ���
，

泽泻 ��一 ���
，

菊花
、

夏枯草
、

积实各 ��

一���
，

生大黄 �一����后入�
，

生甘草 ���
。

� 清肺化痰散结
，

通腑泻热治疗急性淋巴结炎

急性淋巴结炎多由于身体某一局部感染
，

延及邻近淋巴结
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