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���

·

疗前分数一 治疗后分数��治疗前分数 � ����
。

����为痊愈
，

���� ���为明显进步
，

���一���为进步
，
��一���为稍有

进步
，
�为无效

。

�
�

� 治疗结果
�

本组病例治疗时间为 �一�个疗程
。

结果
�

明显

进步 �例
，

占 ��� �进步 �� 例
，

占 ��
�

�� �稍有进步 �例
，

占

��
�

�� �
无效 �例

，

占 ���
。

总有效率为 ���
。

治疗后 �
������

评分为 �
�

�士 �
�

�
，

与疗前相比较有显著下降����
�

���
。

�
�

� 对血清 ���
、

��� 的影响
�

分别于治疗前 �天和治疗后

第 �天的上午 ��

��一 �
�

��
，

病人空腹和安静状态下
，

采集肘静

脉血 ���进行测定
。

均采用相应的试剂盒进行测定�南京建成

生物工程研究所提供�
。

结果 ��� 值治疗前为 �����
�

�� 士

����
�

��������
，

治疗后为 一����
�

�士 ����
�

������������

值 治 疗 前 为 �
�

���士 �
�

����������
，

治 疗 后 为 �
�

���士

�
·

����������
。

以上结果治疗后与治疗前相比差异均有显著性

�尸��
�

���
。

� 讨论

抗震止痉灵 �号冲剂治疗 �� 的临床疗效较满意
，

方中何

首乌
、

白芍可养阴生血填精
，

拘祀子
、

肉灰蓉可补肾养肝
，

丹参
、

土鳖虫等可活血通络
，

天麻
、

薪蛇可奏熄风止手颤之功
。

另外
，

有研究表明
，

何首乌
、

构祀子
、

肉从蓉可增强 ��� 及 ���一��

活性
，

抑制脑组织中过氧化脂质�����的生成
。

这可能是该方

治疗 �� 有效机制的一个方面
。

抗震止痉灵 �号冲剂临床应用

发现可确切提高 ��� 的活性
，

并抑制 ��� 的产生
，

可有效改

善临床症状
，

但由于临床及实验资料尚不充足
，

其确切作用机

理还有待进一步研究
。

中药治疗亚急性甲状腺炎 �� 例

河北省承德市中心医院肿瘤科��������

李建华 张学东 许金刚 王新杰

承德医学院附属医院内分泌科

韩 梅

����年 �月一 ����年 �� 月
，

我们应用中药治疗亚急性甲

状腺炎 �� 例
，

获得较好效果
，

现报告如下
。

� 临床资料

恶急性甲状腺炎患者 ��� 例
，

均符合《最新国内外疾病诊

疗标准 》之亚急性甲状腺炎诊断标准
，

随机分为治疗组和对照

组
。

治疗组 �� 例
，

年龄 ��一�� 岁
，

平均 �� 岁
。

对照组 �� 例
，

年

龄 ��一 ��岁
，

平均 ��
�

�� 岁
，

临床表现
�

���的患者以上呼吸

道感染起病
，

首先出现发热
，

肌痛
，

全身乏力
，

后发现颈部肿物

而就诊
。

���的患者无明显上呼吸道感染症状
，

而以首发颈部

肿物而就诊
，

早期患者伴发 甲状腺机能亢进症状
，

中后期有 甲

状腺机能减退症状
。

临床查体
�

一侧或双侧甲状腺叶增大
，

质

硬
，

表面光滑
，

压痛明显
，

随吞咽上下移动
。

实验室检查
�

早期

〔急性期�
，

���的患者伴血清三碘甲状腺原氨酸��
��

、

血清甲

状腺素��
�
�增高

，

蛋白结合碘升高
，

游离 ��

指数增高
，

甲状腺

摄碘
’
��� 率减低甚至为 。 ，

促甲状腺素�����减低
，

促甲状腺释

放激素�����试验无�低�反应
。

� 治疗方法

对照组 �� 例予青霉素 ��� 万 �
，

每 日 �次静脉点滴
，

加 口

服强的松 ����
，

每日 �次
，

抗病毒 口服液 ����每 日 �次
。

治疗

组 �� 例
，

予中药治疗 �板蓝根 ���
，

马勃 ���
，

蝙蝠葛根 ���
，

牛

芬子 ���
，

桔梗 ���
，

射干 一��
，

牡丹皮 ��
，

赤芍 ���
，

丹参 ���
，

玄

参 ���
，

甘草 ���
，

每 日 �剂
。

水煎分 �次口服�
，

疗程为 �� 天
，

可

应用 �一 �个疗程
。

观察项 目
�
���用药前后患者临床症状及体

征改变及程度
，
���实验室检查血 �� 、

��

改变
。

以第���项为主
。

� 结果

�
�

� 疗效判定标准
�

参照 《最新国内外疾病诊疗标准 》之亚急

性 甲状腺炎治疗标准
�
���临床治愈

�

症状及体征消失
，

血沉正

常
，

血清 �� 、
�� 、

��� 水平正常
����好转

�

症状及体征消失或好

转
，

但仍需药物维持治疗
，

停药后可复发
，

血清 �� 、
�� 、

��� 水

平基本 王常
，

血沉下降或恢复
����无效

�

临床症状有所缓解
，

肿

物无缩小
，

或症状无缓解
，

血清 �� 、
�� 、

��� 仍维持高水平或恢

复正常
，

转变为低水平
。

�
�

� 两组总疗效比较
�

治疗组 �� 例
，

治愈 �� 例���
�

����
，

有

效 ��例���
�

����
，

无效 �例 ��
�

����
，

总有效率为 ��
�

��� �

对照组 ��例
，

治愈 ��例���
�

����
，

有效 ��例���
�

����
，

无效

�例���
�

����
，

总有效率为 ��
�

���
。

两组治愈率比较差异有

显著性�尸��
�

���
。

� 讨论

中医认为
，

亚急性 甲状腺炎属
“
痪病

”
范畴

，

其发病多见于

��一 ��岁女性
，

女性与男性之 比为 �� �
� �

，

临床多用抗生素

加激素等药物治疗
，

效果尚可
，

但长期服用激素类药物副反应

较大
。

中医认为
，

肝肺两经与甲状腺关系最密切
。

亚急性甲状腺

炎为外邪侵袭
，

阻滞气机
，

气血津液运行不畅
，

聚于颈部而出现

的一系列症状
，

辨证为外邪袭表
，

痰湿阻滞
。

我们所用的中药中

板蓝根
、

蝙蝠葛根
、

射干
、

玄参均有清热解毒作用
，

甘草可清热
、

利咽
，

赤芍可活血散窟止痛
，

牛芬子可散风热
、

解毒
、

消肿
，

牡丹

皮可清
一

热消癣
，

马勃有止痛
、

解毒之效
，

此方剂有清热
、

解毒
、

止

痛
、

消肿
、

化痰散结之功效
，

临床实验证明
，
疗效确切

，

无明显副

作用
，

值得临床推广
。

草荫大枣泻肺汤加味预防治疗

急性氯气吸人中毒 �� 例

天津化工厂医院��������

董桂军 王春胜

我院自 ����年 �一� 月在全厂两次停电检修期间
，

对 ���

例急性氯气吸入病人应用中药草劳大枣泻肺汤加减预防治疗
，

收到较好的效果
，

并从 ����年后把该药做为我院用于治疗预

防氯气吸入中毒的一级现场急救用药
，

现介绍如下
。

� 临床资料

该组病人均为男性
，

年龄 ����� 岁
，

平均 ��
�

�岁
，
平素均

健康
。

临床表现
�

除眼部有氯气刺激症状外
，

均表现为呼吸道刺

激反应
，

如咳嗽
、

气急
、

吐白痰
，

部分病人有恶心
、

呕吐
、

心悸
、

两

肺呼吸音粗
，

少数可闻及哮鸣音
，

其他无特殊异常
。
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� 治疗方法及结果

该组病人均为我厂两次停电检修时群体发病
，

为了在现场

筛选病人
，

我们把该药作为
一

级现场急救药
。

过去我们也为生

产
一

线 「人备用复方甘草合剂
，

而工人 自己常备用白酒
， 一旦

生产环境有氛气泄漏
，

便立即服用
。

但其疗效往往不佳
，

而在这

两次群体发病过程中
，

我们试用草劳大枣泻沛肠
，

对有氯气吸

入反应的职 工均给 巧一 ����
，

个别人最多 �次服用 ����
，

脱离

现场后 �小时症状缓解
，

部分 工人又可重返抢修现场
。

在两起

�别 例群体抓气吸入反应患者中
，

仅有 �例因哮喘症状不缓解

而住院治疗
，

其余病人均治愈
。

� 讨论

急性氯气中毒根据其病因
、

发病特点及临床表现
，

可归属

�中民
“
决气

”
病因学说范围

。

决气古人又称为
“
毒气

” 、 “
异气

” 、

“
杂气

”
等

，

它是
·

类具有强烈致病物质的剧烈致病邪气
。

其特

点是发病急骤
，

多呈群体发病
，

病势凶猛
，

传播迅速
。

邪气从 口

鼻皮 毛而入
，

初起为邪害空窍
，

而出现轻度中毒症状�即上呼吸

遁刺激反应 �
。

此期如失治
、

误治或不能脱离邪气环境
，

则邪气

向内传播入肺
，

影响肺气的宣降
，

气不化津
，

津聚成痰
，

痰浊内

蕴
，

奎塞气道
，

肺管狭窄
，

通畅不利
，

清肃失司
，

肺气 仁逆而咳喘

�即肺炎
、

肺水肿表现 �
，

故 《内经 》曰 “
诸气胰郁皆属于肺

” 。

笔者

依据急性氛气中毒这些病因病理特点及
“
异病同治

”
的理论

，

用

举厉大枣泻肺汤加味
，

用于预防和治疗急性氯气中毒
，

收到 了

满意的效果
。

其方源于 《金匾要略 》 ，

笔者在覃苗大枣泻肺汤的

基础 卜加旋覆花而成
。

本方具有泻肺行水
，

下气平喘之功
。

能解

除支气管平滑肌的痉挛
，

并有糖皮质激素的作用
。

方中用草劳

子开泻肺气
，

泻水逐痰
，

治邪实气闭的咳喘有特效
。

为防 �卜泻伤

���气
，

故佐以大枣之甘温安中而缓解药性
，

使泻而不伤正
。

旋覆

花消痰行水
，

降气 止呕
，

与覃劳子并用加强 了泻肺平喘利水逐

痰之功 白酒升散轻扬
�

以行药势
。

所以本方具有清除氯气刺激

反应
，

预防和治疗因急性氯气中毒所致的气管炎
、

中毒性肺炎
、

肺水肿的疗效
。

本 方炮制方法简单易行
，

将覃劳子 �
�

���
、

旋覆花 ���
、

大

枣 ��只
，

用白洒 ����� 浸泡 �个月后分装备用
。

常用量成人每次

��一 洲���
，

重症 �次可服用 ����
，

无特殊不 良反应
，

但无饮酒

嗜好者可有短暂的心悸
、

头晕等现象
，

可自行缓解
。

有酒精过敏

者慎用
，

高空作业者禁用
。

药治疗 �一�周仍未愈合
。

胃泌素瘤所致溃疡
，

胃
、

十几指肠复

合性溃疡及合并其他脏器疾病不能耐受胃镜治疗者
，

予以排

除
。

经涂药治疗 �周后
，

评价疗效
。

� 治疗方法

第 �组 �� 例
，

单纯运用电子胃镜
，

找到溃疡面后
，

自
�

视 卜

用细胞刷清创溃疡面
，

继 用 �环�
��� �一 ����及高渗盐水冲

洗
，

然后经镜活检通道用胶导管根据溃疡面大小向溃疡处喷徐

适量的胃疡涂剂�黄蔑
、

大黄
、

枯矾
、

海镖峭等组成 �
，

最后用 �一

����
�

医用胃胶将溃疡面及其周边覆盖严密
。

第 �组 �� 例
�

在

胃镜下涂药的基础上
，
口服胃疡汤

，

每 日 �剂
，

连眼 �周
。

胃疡

涂剂和胃疡汤组方相同
。

� 疗效评定标准及结果

痊愈
� �

匕腹痛症状消失
，

胃镜下溃疡完全消失
，

局部无红

肿
、

微红
�显效

��

匕腹痛明显减轻
，

溃疡基本消失
，

局部仍有炎症

表现
�
有效

�

上腹痛症状减轻
，

溃疡面缩小� ���
、

有炎症
�

无

效
�

上腹痛无变化或加重
，

溃疡无变化
，

溃疡面缩小镇�。 �或波

疡面增大
。

单纯一次性涂药的 �� 例中
，
�周时复查

，

痊愈 �例
、

显效 �例
、

有效 �例
、

无效 �例
，

总有效率为 ��
�

���
� 次性涂

药加服胃疡汤的�� 例中
，

痊愈 �例
、

显效 �� 例
、

有效 �例
、

无效

�例
，

总有效率 ��
�

���
。

两组比较差异无显著性��
，
� �

�

呱 �

� 讨论

方中诸药均有 良好的治疗消化性溃疡的作用
，

生黄茂托毒

排脓
、

敛疮生肌
，

生大黄清热解毒
、

散结消肿
，
枯矾祛腐

、

化腐
，

海缥峭制酸敛疮生肌等
。

所有药物的有效成分可透入粘膜而被

吸收
，

诸药配伍具有祛腐
、

祛痪
、

清热解毒
、

消肿
、

活血 止痛
、

上

肌
、

和胃通降之功效
。

本组病例治疗结果表明
，

局部涂药治疗难

治性 胃溃疡疗效较好
，

涂药加 口服胃疡汤疗效更显著
，

可在短

时间内缓解疼痛
，

促进溃疡愈合
，

尤其对经西药治疗效果欠仆
，

反复发作而需考虑手术治疗的患者
，

更宜选择此法治疗
。

水方

法易被病人接受
，

不失为一种治疗难治性胃溃疡的好方法

经胃镜涂药治疗难治性胃溃疡 �� 例

山东省东营市第二 人民医院��������

宋星宏 陈志军

胃溃疡在近几年治疗 上发展较快
，

特别是质子泵抑制剂的

间 �让
，

使胃溃疡的近期愈合率达 ���
，

但仍有部分病人经服药

治疗，犷效不佳
，

甚至需 手术治疗
。

�年来
，

我院用 自制胃疡涂

���
�

在胃镜直视 下涂于溃疡面
，

用医用胃胶覆盖固定
，

治疗难治

性胃溃疡 ��例效果 显著
，

现总结如下
。

� 临床资料

本组病例男 �� 例
，

女 �峨例
，

年龄 �� 一�� 岁
，

平均 �� 岁
，

皆

为经胃镜检查或钡餐透视明确的胃溃疡患者
，

且经正规系统服

�上接 第 ��� 页�
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