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浊
、

癖血为主
，

二者互相影响
，

发为本病
。

其治疗关键在于祛痰

化癖
、

补脑开窍
，

使痰祛癣消
，

髓海充足
，

则气充血活
，

脑窍得

养
，

窍开神醒而病向愈
。

现代药理研究证明
，

本组方中的药物如

人参
、

川芍
、

石曹蒲
、

赤芍
、

丹参
、

桃仁不但有扩张血管
、

增加脑

血流量
、

改善血液流变性外
，

尚具有清除 自由基
、

延缓衰老
、

提

高智力
、

增加记忆功能的作用
�何首乌能使拟痴呆小鼠大脑皮

层组织中的胆碱醋酶活性明显降低
，
�一受体结合容量值显著

增加
，

并恢复或接近正常水平
。

临床观察表明
，

祛痰化癣
、

益脑

开窍法治疗本病疗效明显高于对照组 〔尸� 。
�

���
，

治疗后长谷

川痴呆量表评分亦显著高于对照组�尸��
�

���
。

调脾抑胰方治疗晚期胰腺癌 �� 例

江苏省无锡市中医院肿瘤科������� �

尤建 良 赵景芳

胰腺癌患者早期缺乏典型临床表现
，

确诊时常已近中晚

期
，

病人常有腹痛
、

黄疽
、

消瘦
、

食欲减退
、

腹水等症状
，

此时多

已失去根治性手术的机会
，

化疗效果很差
，
故临床生存期极短

。

近几年来
，

我们采用我院中医肿瘤专家赵景芳主任医师之调脾

抑胰方治疗 �� 例晚期胰腺癌病人
，
取得了较好的治疗效果

，

现

报道如下
。

� 临床资料

本组病例 ��例
，

男 ��例
，
女 ��例

�
年龄 ��� ��岁

，
平均

�� 岁
。

胰头癌 �� 例
，

胰体癌 �� 例 �全部病例均有不同程度的腹

痛腹胀
、

食欲减退及消瘦乏力等症
，

其中伴发黄疽者 �� 例
，

有

腹腔积液者 �� 例
，

侵犯到其它脏器者 �� 例
。

经剖腹探查病理

学检查确诊者 �� 例
，

其余均经 �� 及肿瘤放免检测���一 ��一

�等�明确诊断
。

� 治疗及观察方法

基本方
�

潞党参 ���
，

炒白术 ���
，

获等
、

获神各 ���
，

姜半夏

���
，

陈皮 ��
，

猪等 ���
，

苏梗 ���
，

积实 ���
，

慧该仁 ���
，
怀山药

���
，

炒谷芽
、

炒麦芽各 ���
，

全瓜萎 ���
，

徐长卿 ���
，

八 月札

���
。

腹痛剧烈者加醋柴胡 �电
，

延胡索 ���
，

佛手片 ���
，

郁金

���
，

白芍 ���
，

炙甘草 ���伴黄疽
，

肿块压迫胆总管严重者加山

慈姑 ���
，

青黛 ���
，

野菊花 ���
，

茵陈 ���
，

虎杖 ����大便秘结

者加重全瓜篓之用量
，

另加决明子 ���
，

生大黄 �� ���
�
伴腹水

者加冬瓜皮 ���
，

车前子 ����包�
，

商陆 ��
，

甘遂 �
·

��
。

所有 ��

例病人均曾配合间断性补液支持
，

但未使用其它针对性的抗癌

治疗方法
。

� 治疗结果

��例患者治后生存期均超过 �个月
，

生存 �一 �� 个月者

�。 例
，
��一�� 个月者 �� 例

，
�年以上者 �例

，

其中最长者已生

存 �� 个月
，

平均生存期 �� 个月
。

� 典型病例

陈某某
，

男
，

�� 岁
，
����年 �月因腹部胀满

，

全身黄疽 �

月
，

到 上海某医院作 ��
、

� 超检查均 示
�

胰头癌 ��
、

��� 火

�
�

��� �
，

侵犯到胰体招
�

��� 只 �
�

����
、

胰尾部
，

胆总管扩张
，
腹

膜后
、

腹主动脉旁淋巴结广泛转移
。

肿瘤放免检测
，
����一 �

�

���
�

�����
，
���

���
�

���只���
，
����一 �

�
��

·

������
，
��� 蛋

白�����
�����

。 ‘

����年 ��月来诊时腹部打�及 �
�

��� 肿块
，

质

硬 固 定
，

病 人全 身黄疽
，

食欲 减退
，

形 体消瘦
，

体重 ����
，

���������评分 �� 分
。

舌质淡
，

苔白腻
，

脉细
。

辨证
�

邪积于内
，

邪实与正虚并存
。

施予调脾抑胰基本方
，

随症加入茵陈 ���
，

虎

杖 �馆
，

延胡索 ���
，

佛手片 ���
，

大腹皮 ��� 等
。

同时配服由青

黛
、

野菊花
、

山慈姑
、

三七粉按 � � � � � �
�比例配制而成的散

剂�装空心胶囊�
，

每次 ��
，

每 日 �次
。

�月后病情出现转机
，

并

逐渐好转
。

黄疽消退
，
腹胀消失

，

食欲正常
，

腹部体检已摸不到

肿块
。

之后一直服用调脾抑胰基本方
。
����年 �月复查 ��

、

�

超
，

胰头部肿块 �
�

��� 只 �
�

���
，

胰体尾部正常
，
腹主动脉旁

、

后

腹膜肿大的淋巴结消失
。
����年 �月后多次复查各项肿瘤放免

检测指标
，
全部恢复正常

，

病人体重增加到 ����
，

生活如常人
。

����年 �月病人生活质量评分 ���分
。

至 ��。 。 年初已存活 ��

个月
。

� 讨论

胰头癌属于中医
“
伏梁

”
范畴

，

其发生发展与后天失养
、

饮

食失调
、

七情郁结诱发基因突变
，
机体免疫功能失控密切相关

。

患者气虚而郁
，

胆汁排泄受阻以致出现阴阳气血逆乱的复杂局

面
，

但中焦脾胃功能失调是其关键
。

脾虚则木郁
，

土虚则生湿
。

气滞血窟与湿相结而成症积
，

阻滞胆道
，

胆汁外溢而成黄疽
，
伏

梁浸淫
，
久则耗气伤正

，
更伤脾胃

。

只有在调理后天脾胃的基础

上参以理气
、

化湿
、

消积之法
，

才能药中肯萦
，

控制住胰腺癌恶

性发展的势头
。

方中潞党参
、

炒白术
、

获等神健脾和中
，
猪等

、

姜

半夏
、

慧该仁调脾化湿 ，积实
、

全瓜萎调中和降 �苏梗
、

陈皮
、

徐

长卿
、

八月札疏木扶土
，

理气畅肝
，

诸药合用调中醒脾
，
拨动枢

纽
，
微调抑瘤

。

同时黄疽病人加用青黛
、

山慈姑
、

野菊花
、

茵陈
、

虎杖等解毒化积
，
利湿退黄

，

积去正安则黄必自退
。

补阳还五汤加味治疗前列腺

增生症 �� 例

河南省信阳监狱医院��������

李为安 李运斋

笔者自 ����年以来
，

运用补阳还五汤加味治疗前列腺增

生症 �� 例
，

收效颇佳
，
现小结如下

，

供同道参考
。

� 临床资料

本组 �� 例
，

年龄 ����� 岁
，

平均 ��
�

�岁
，

均有昼夜尿频
、

尿急
、

尿痛
、

尿线细
、

排尿困难
、

淋漓不尽
。

病程 �
�

���� 年
。

�

超检查
�

前列腺 �度增生者 �� 例
，
�度增生者 �。 例

，
�度增生

者 �例
。

残余尿������者 ��例
，
���� �����者 ��例

，
����

�����者 �例
，

留置导尿管者 �例
。

以上患者或不愿手术
，

或体

质较差不适合手术或经西医治疗效果不佳而要求中医治疗
。

� 治疗方法

补阳还五汤加味
，

基本方
�

黄茂 ��一 ���
，

当归 ���
，

赤芍
，

川芍
、

地龙
、

桃仁
、

红花
、

杜仲
、

肉桂
、

夏枯草
、

浙贝母
、

海藻
、

昆布

各 ���
，

���牛膝 ��一���
，

车前子 ������
，

篇蓄 ���
。

每 日 �剂
，

水煎取汁分 �次服
，

�� 天为 �疗程
。

服药期间禁烟酒
，

忌食生

冷
、

辛辣
、

油腻之物
，

禁房事
。

伴尿路感染者加蒲公英 �馆
，

金银

花 ���
，

野菊花 ���
，

黄柏 ����伴尿储留者加唬拍 ���冲服�
，

白
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����
�

���
�

����
，
���

�

��
，
��， �

茅根 ��一���
，

石韦 ����血尿者加地榆 ��� �
大便秘结者加火麻

仁 ���
，

大黄 ���
。

� 治疗结果

本组病例经服药 ���个疗程
，

�� 例显效�临床症状消失或

明显减轻
，
�超检查前列腺正常或基本正常

，

无残余尿�
��� 例

好转 �症状减轻
，
�超检查前列腺缩小

，

残余尿少于 �����
���

例无效�症状改善不明显
，
需留置导尿管或行手术治疗

，
�超检

查前列腺大小无变化�
。

总有效率为 ��
�

��
。

� 典型病例

尹某
，

�� 岁
，

退休千部
，
����年 �� 月 � 日来诊

。

夜尿增多 �

年余
，
继之出现尿急

、

尿痛
、

尿线细
、

排尿等待
、

淋漓不尽 �� 年

余
。

经服前列康
、

竹林胺
、

乙烯雌酚片及氟呱酸胶囊
，
效果不佳

。

现病情加重
，

要求用中药治疗
。
�超检查

�

前列腺 兀度增生并尿

储留 �����
。

症见面色毓白
，

腰膝酸软
，

少腹坠胀
，

舌质淡
，
边有

癖点
，

苔白
，
脉沉涩

。

证属肾阳衰惫
，
气血亏虚

，

察阻膀胧
。

处方
�

黄蔑 ���
，

当归 ���
，

赤芍
、

���芍
、

地龙
、

桃仁
、

红花
、

杜仲
、

肉桂
，

夏枯草
、

浙贝母
、

海藻
、

昆布各 ���
，

川牛膝 �鲍
，
车前子 ���

，

篇

蓄���
，

琉拍 ���冲服�
，

白茅根 ���
，

石韦 ���
。

治疗 �个疗程
，
尿

流基本正常
，
�超复查前列腺增生为 �度

，

残余尿为 ����
。

继进

药 �个疗程
，

诸症消失
，
�超检查前列腺稍大于正常奋无残余

尿
。

随访 �年
，

病未反复
。

� 讨论

前列腺增生症多发于 �� 岁以上的中老年人
，

属于中医学
“
雇闭

”
范畴

。

该病多以年迈体弱
，

气血亏虚
，

肾阳衰惫
，

痕血败

精痕阻膀胧旧 久致腺体增生
，

气化不及州都为主要病因病机
。

我们以益气活血
，

化痪消症
，

软坚散结
，

补肾利水为治则
，

方选

补阳还五汤加味而治之
。

方中黄蔑补气升阳
，

扶正利水 �当归
、

赤芍
、

川芍
、

桃仁
、

红花活血化痕消症
�夏枯草

、

浙贝母
、

海藻
，
昆

布软坚散结 �地龙通经活络
，
利尿通淋

�
杜仲

、

肉桂补肾温阳
，

化

气行水动�牛膝能走能补
，

偏于活血
，
补肾化癖

，

利水通淋
，

引诸

药下行直达病所
，
用量宜重

，

重症病例可用至 ���
，

能取速效
，

为

方中要药
�
车前子

、

篇蓄通淋利水
。

诸药配伍
，

使机体正气得复
，

痪浊得除
，

窍道畅利
，
开合有度

，

而获佳效
。

宽胸丹治疗冠心病心绞痛 �� 例

河南省中医院�������� 韩丽华 王振涛

河南中医学院 尚东丽

近年来我们在临床上发现冠心病心绞痛患者中属痰痪阻

滞者较为多见
，

自 ����年以来我们课题组在中医学理论指导

下
，

用宽胸丹治疗冠心病心绞痛 �痰癖阻滞�获得较满意的疗

效
，

现报告如下
。

� 临床资料

��� 例患者均为门诊及住院病人
，

符合 ���《缺血性心脏

病的命名及诊断标准 》 。

中医诊断参考中国中西医结合学会心

血管分会制订的冠心病中医辨证标准中的疲浊阻滞证
。

���例

患者中男性 �� 例
，

女性 �� 例
�
年龄 ����� 岁

，
平均 ��

�

�岁
，

病

程 ���� 年
，

平均 �
�

�年
。

按随机方法分为观察组 �� 例
，

对照

组 �� 例
，

两组临床资料具有可比性��� 。
�

���
。

� 治疗及现察方法

�
�

� 分组治疗
�

治疗组 口服宽胸丹�由河南省中医院制剂室生

产�
，

每日 �次
，
每次 �粒 �对照组 口服地奥心血康�成都地奥公

司生产�
，

每日 �次
，
每次 �粒

。

两组均以 �� 天为 �个疗程
。

�
�

� 观察方法
�

治疗前 �天及治疗后检查有关项目
，

包括临床

症状
、

体征
、

常规心电图
，
空腹抽外周静脉血测血流变

。

治疗期

间停用其他抗心绞痛和影响血流变的药物
，
心纹痛严重发作

时
，
可临时给予舌下含化硝酸甘油片

。

� 治疗结果

�
�

� 综合疗效标准
�

显效
�

心纹痛及心悸
、
胸闷

、

气短等主要症

状消失
，

或心电图恢复正常
，

或心功能提高 �级者 �
有效

�

心绞

痛程度减轻
，

其它主要症状改善
，

或心电图改善
，

或心功能提高

�级者
�
无效

�

症状
、

体征
、

心电图
、

心功能等均无改变者
。

�
�

� 两组综合疗效 比较
�

治疗组 �� 例
，
显效 �� 例 ���

�

���
，

有效 �� 例�����
，
无效 �� 例���

�

���
，
总有效率为 ��

�

�� �对

照组 ��例
，

显效 ��例���
�

��写�
，

有效 ��例 ���
�

����
，

无效

�� 例���
·

����
，
总有效率为 ��

�

���
。

两组比较差异有显著性

����
�

���
。

�
�

� 两组其他指标改善比较
�

治疗组心绞痛症状改善总有效

率为 ��
�

���
，

对照组为 ��
�

���
，

组间比较差异有显著性�尸�

�
�

���
。

治疗组心 电图改善总有效率为 ��
�

���
，

对照组为

��
�

���
，

组间比较差异有显著性�尸��
�

���
。

治疗组患者胸闷

改善总有效率为 ��写
，

对照组为 “
�

���治疗组心悸改善总有

效率为 ��
�

��
，

对照组为 ��
�

�� �
治疗组气短改善总有效率为

��
�

��
，

对照组为 ��
�

��
。

组间比较差异均有显著性
，

治疗组明

显为优�尸��
�

���
。

� 讨论

冠心病心绞痛属中医胸痹范畴
，

其病机虽为本虚标实
，

但

临床上因痰浊疲阻而致者也颇为多见
。

清代曹仁伯在《继志堂

医案 》中提出
�“
胸痛彻背

，

是名胸痹… …此病不唯痰浊
，

且有痕

血
、

交阻隔间
” 。

近年来随着生活水平的提高
，

人们的膳食结构

的改善
，

过食膏粱厚味或嗜酒过度
，

酿痰生湿
，

蕴热蒸痰
，

痰窟

互结痹阻心脉
，

更易导致本病的发生
。

宽胸丹具有宽胸理气
、

祛

痰活痪之效
，

以消除浊疲
，
改善血液粘滞状态

，
使气血通达

，

心

脉通畅
，
通之不痛

。

本方以瓜萎
、

丹参为君
，

开胸涤痰
，

祛癖活血

为治痰窟互阻之主药 �配以陈皮
、

积实燥湿健脾
，

化痰除痞
，

宽

胸下气
，

俱为臣药
�
佐以川芍

、

水蛙活血化痪
，

理气通络
，

使心脉

通利 �
使以苍术一味

，

走而不守
，

以助诸药
，

可增燥湿醒脾
，

祛痰

活癖之效
。

诸药合用
，

共达祛痰活疲
，

理气宽胸之功
。

本方用于

胸痹痰浊痕阻一证
，

自然可收秤鼓之功效
。

现代医学认为
，
冠心病心绞痛之病理基础为冠状动脉粥样

硬化
，

管腔狭窄
，

心肌缺血缺氧
，

它的形成又与动脉管壁的脂质

浸润
，

内膜损伤
，

血栓形成
，

平滑肌增殖
，

血小板功能亢进等有

关
。

现代药理研究表明
，

瓜萎
、

丹参
、

川芍
、

水蛙
、

苍术等具有扩

张冠状动脉
，

增加冠状动脉血流量
，
改善微循环

，

降低甘油三

醋
，

抑制血小板聚集及抗缺氧等作用
。

由此推测
，

宽心丹治疗冠

心病心纹痛的作用机理是通过改变冠脉血液量
，

改善心肌供

血
，

抗缺氧及抑制血小板聚集等情况实现的
。


