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主题词 中医儿科疾病�中医药疗法 � 龚惠芬

龚惠芬主任医师从事儿科 �� 余载
，

擅长于儿科疑

难杂症
，

现将疑难验案 �例介绍于下
。

� 婴儿痉挛症

刘某
，

女
，
�个月

，
以

“
上肢抽搐伴神昏频发 �周

”

的代诉前来就诊
。

该患儿未有明显诱因的发生上肢抽

搐
，

点头抽动伴发神昏
。

曾在数家医院医治未能控制发

作
。

近 日来频发点头抽动
，
上肢前伸

，

然后屈曲内收伴

神昏
，

发后神清
，

一 日多次发作
。

查体
�

大囱门平
，
咽红

肿
，

颈软
，

舌尖红
、

苔白
，

指纹色紫暗
，

达风关
。

脑电图呈

高峰节律紊乱
，

重度异常
。

处方
�

柴胡
、

天麻
、

钩藤
、

获等

各 ��
，

生龙骨
、

生牡妨
、

连翘各 ���
，

何首乌
、

石营蒲
、

蝉

蜕
、

太子参
、

甘草各 ��
，

每 日 �剂
，

连服 �� 剂
，

抽搐停

止发作
。

后继用下方调理
�

太子参
、

白术
、

陈皮
、

石营蒲

各 ��
，

何首乌
、

柴胡
、

获等各 ��
，

连翘 �馆
，

生甘草 ��
。

每 日 �剂
，
连服 �� 余剂

，

诸症消失
，

复查脑电图正常
，

随访 �年
，

未见发作
。

按
�

婴儿痉挛症是婴儿时期特有的
、

严重的一种癫

痛发作
。

本病属中医痛症范畴
。

龚老认为
，

该病是由于

患儿先天元阴不足
，

暴受惊恐
，

肝失调达
，

气郁化火
，

灼

津成痰
，

痰浊内阻
，

气机逆乱
，

肝风内动所致
。

在治疗上

发作期宜平肝熄风
，

化痰开窍
�缓解期宜健脾益肾

，

化

痰益智
。

在发作期使用柴胡加龙骨牡砺汤化裁
。 《海药

草 》记载
“
牡砺可治孩子惊痛

” 。

龚老医治该病
，
以柴胡

清泻肝经郁热 �龙骨
、

牡砺平肝潜阳
�天麻

、

钩藤平肝熄

风
，

佐以石富蒲
、

陈皮化痰开窍
�
何首乌

、

太子参补肾益

阴 �甘草调和诸药
。

在缓解期使用五味异功散加味
，

方

中异功散健脾
�
何首乌补肾下石曹蒲化痰开窍

，
醒神益

智 �柴胡
、

连翘清泄郁热
。

� 伊万氏综合征
吴某某

，

男
，
�岁

。

�

确前
，

因发热
，

面色苍白
，

脾

脏 肿 大
，

去 某 院 医 治
，

初诊 断 为 伊 万 氏 综 合 征

�������
。

近 日来血尿呈进行性加重
，

尿时无痛
，

面色

苍白
，

食差
，

易惊烦躁
，

多汗 、舌红苔薄白
，

脉弱
。

患儿生

后 �日
，

因长期高热不退
，

而使用氯霉素 �周
。

查体
�

营

陕西省中医药研究院附属医院儿内科
，

西安市西华门 �� 号

��������

收稿日期
�����一��一 ���修回日期

�����一�卜 ��

养发育一般
，

神志清楚
，

慢性病容
、

面色苍白
。

心肺未见

明显异常
，

腹软
，

肝在肋下缘可触及
，

脾大超过脐水平

线
，

质中度
，

轻压痛
。

血常规
�

血红蛋白 �����
，

红细胞

�
�

�� �。 ，“
��

，

白细胞 �
�

�� ��，
��

，

中性 �
�

��
，

淋巴 ��

��
，

单核 �
�

��
，

血小板 ��� ��，��
，

网织红细胞 �
�

���
。

骨髓检查
�

� 增生活跃
，
� �

�一 �
� �

，

粒细胞增生旺

盛占 ���
，

早幼红细胞以下可见
，

红细胞系 ��
�

��
。

西

医诊断
�

伊万 氏综合征
。

治以健脾益气
。

处方
�

黄蔑

���
，

丹参
、

仙鹤草
、

连翘
、

蒲公英各 �娘
，

防风
、

白术
、

何

首乌
、

当归
、

鳖甲
、

龟甲各 ��
，

甘草 ��
。

每 日再加服大黄

度虫丸 �次
，

每次半丸
。

在 �个月中连服 �� 余剂后患

儿面色红润
，

尿血消失
，

脾脏回缩
，

食欲增加
。

复查血常

规
�

血红蛋 白 ������
，

红细胞 �
�

�又 ���
�
��

一 ，

白细胞 �

火 �����
� ，

中性 �
�

��
，

淋巴 �
�

��
，

血小板 ��火 �����
， ，

网

织红细胞 �
�

���
，

改大黄魔虫丸和归脾丸交替服用
，

前

者每次服 ��� 丸
，

后者每次服 �丸
，

每天各 �次
，

连服

�年
，

后随访复查
，

未见复发
。

按
�

伊万氏综合征是指有 自身免疫性溶血性贫血

的患者
，

在红细胞减少的同时
，

还伴有血小板减少
，

并

引起紫瘫等出血性倾向的一组病症
。

现代医学尚无有

效治疗方法
，

脾摘除效果尚未肯定
。

本例患者血症
、

积

聚
、

贫血三病俱存
，

病情复杂且危重
。

龚老认为该病之

贫血
、

尿血
、

积聚均与气虚相关
，

是由于气虚失血
、

血

虚
、

血痕所致
。

脾气虚弱是本症的关键
。

若徒消积则血

难止
，

仅止血则血难生
，

仅生血则疲难除
。

治当健脾益

气与活血化痰并进
，

标本兼顾
。

用黄蔑
、

白术健脾益气
，

配当归以生血
，

配丹参以活血
，

配仙鹤草以止血
，

并佐

以鳖甲
、

龟甲
、

何首乌补肾滋阴
，

使以连翘
、

蒲公英
、

防

风清热解毒
，

防邪再犯
，

使患儿病情短期得到控制
。

后

又以归脾丸和大黄度虫丸交替使用
，

健脾益气
，

佐以活

血化疲巩固疗效
，

使患儿康复
。

� 难治性肾病合并肾衰

高某
，

男
，
�� 岁

，

住院号 �����
。

患儿因反复浮肿半

年余
，

加重 �天
，

于 ����年 �月 � 日我院门诊以
“
肾病

综合征合并肾功能不全
”
收住院

。

患儿半年来几度出现

下肢水肿
，

经几所医院检查诊断为肾病
，

使用激素
、

雷

公藤等药治疗
，

病情迁延不愈
。

出院时
，

患儿全身呈高

度凹陷性水肿
，

以下肢为甚
，

并有脑腹水
、

尿少
、

恶心
、

呕 吐
、

呼吸略促
。

�� 小时尿量 �����
。

查体
�

体温
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����
�

���
�

����
，
���

�

��
，
��

�

�

��
�

�℃ ，
脉搏 ��� 次�分

，

血压 ��八���
�

。

营养发育一 度积水 �
�

��租 ����胸腹积水
。

证属阴虚内热
，

治以滋阴

般
，

精神倦怠
，

呈重危病容
。

全身高度浮肿
。

腹水
，

下肢 降火
。

方选六味地黄丸加减
�

生地黄
、

牡丹皮
、

山药
、

白

为甚
，

按之凹陷
。

颜面浮肿
，

头额处按之凹陷
，

无鼻煽
、

术
、

泽泻
、

获答
、

丹参各 ���
，

连翘
、

蒲公英各 ���
，

知母

咽红
、

扁桃体肿大
，

舌体胖
、

边有齿印
，

舌质淡红
、

苔白
，

��
，

甘草 ��
。

头痛时加菊花
、

石决明 �流清涕加荆芥
、

防

脉沉细
。

双肺呼吸音增粗
，

可闻及中度水泡音
。

心率 风 �腰痛加构祀子
、

杜仲
。

服上药 �� 余剂
，

患者已无自

��� 次�分
，
心音弱

，

律齐
，

各瓣膜听诊区未闻及病理性 觉症状
，
舌淡红

、

苔薄白略干
，

脉细数
。

实验室检查
�

尿

杂音
。

腹部膨隆如鼓
，

叩之呈浊音
，

有波动感 �肝脾触诊 常规
�

蛋白�一�
，

隐血�一�
。

血浆蛋白
�

总蛋白 ��
·

����

不理想
，

阴囊水肿
，

皮肤透明
。

实验室检查
�

血常规
�

血 �
，

白蛋 白 ��
�

�����
，

球 蛋 白 ��
�

�����
，

血胆 固醇

红蛋白 ������
，

红细胞 �
·

�� ��‘，��
，

白细胞 �
·

�� �
·

�������
，

尿素氮 �
�·

�������
·

血沉 ������
，

血钾

�����
，

中性 �
�

��
，

淋 巴 �
�

��
，

血小板 ���� ��，��
，

血 �
�

�������
，

血钠 ���������
，

血氯 ���������
，

血钙

沉 ������
。

尿常规
�

蛋白��� ���
，

隐血���
，

尿胆 �
�

�������
，

血磷 �
�

�������
。
�超

����未探及胸水 �

原�士�
，

余�一 �
。

血浆蛋白
�

总蛋白 ��
�

�����
，

白蛋白 ���未探及腹水
。

方选六味地黄汤合防己黄蔑汤
�

熟地

��
�

�����
，

球蛋白 ��
�

�����
。

尿素氮 ��
�

�������
，

血 黄 ���
，

黄茂 ���，
拘祀子 ���

，
山药

、

山茱英各 一��
，

防

钾 ��
�

�������
，

血 钠 ���
�

�������
，

血 钙 己 ���
，

牡丹皮
、

获等
、

泽泻
、

菊花各 ��
。

服上药 ��余

�
�

��������
，
二氧化碳结合力 ��

�

�������
，

血浆胆 剂
，

治疗过程中曾感冒 �次
，

未诱发肾病复发
，
尿蛋白

固醇 ��
�

�������
， 。
�超

�
���肝光点多

，

腹水 ����胸 转阴后持续阴性
，

肾病得到完全缓解
。

水�双侧�����双肾形态改变
。

西医诊断
�

难治性肾病合 按
�

难治性肾病具有反复发作
、

激素依赖
、

对激素

并肾功能不全
。

中医辨证
�

水肿�阴水�
。

治以温阳利水
。

不敏感的特点
。 「

从中医角度来说其主要病理机制是脾

方以真武汤加味
�

附子
、

牵牛子各 ��
，

获等
、

白芍
、

白 肾气虚
，

导致阳虚
、

血痪
。

气虚失固
、

邪气留恋而反复发

术
、

车前子
、

猪等
、

连翘
、

蒲公英各 �馆
，

黄蔑 �馆
，

甘草 作
。

目前
，

激素疗法是治疗肾病有效的方法
，

但存在不

��
。

并配合强的松按中
、

长程常规服法治疗
。

服药 �剂 少的副作用
，

如浮肿
、

肥胖
、

满月脸
、

柯兴氏综合征
、

免

后
，

尿量增加
，

浮肿开始消退
，

呼吸平稳
，

恶心呕吐消 疫力低下
、

易受感染和高血压等
。

在使用激素的同时配

失
。

�� 剂后
，

浮肿明显减轻
，

体重从 ����减到 ����
，

合中医辨证论治
，

可以拮抗激素的副作用
，

防止激素减

腹围从 ����� 减到 ����
。

患儿面色红润
，
无发热

，

食 量过程中的反跳现象
。

在激素诱导阶段
，

先宜温肾助

欲亢进
，
口干

，

耳软
，

舌痛
，

舌红少苔
，

脉细数
。

实验室检 阳
，

后宜滋阴降火 �激素减量阶段
，

治宜温补脾肾�激素

查
�

尿常规
�

蛋 白�一 �
，

尿 胆原 �士 �
，

余 �一 �
。

血钾 维持阶段
，

宜平调阴阳
。

此外
，

还应注重活血化痕和清

�� ��������
，

血钠 ���������
，

血氯 ���������
，

血 热解毒的应用
。

活血化癖能改善机体血液的高凝状态
，

钙 ‘
·

”������
，

血磷 “
·

“������
�

�超
�

���右肾盂重 清热解毒可以预防和消除夔染
。

护

�
”

、

粉乙会转场毛令

��一晰

一
“ 今

娜“ 忙仪议仪议砰钾砒竺卿出哟的

一
凡
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治宏扬利溥崎异
队

姓李陈费
�

裂

主 任 委 员
�

胡熙明

副主任委员
�

佘 靖 王永炎 龙致贤

房书亭 施 祀 赵藕善

委员
�

�以姓氏笔划为序�

刁跃池 于生龙 马有度 王永炎

任德权 刘敏如 许锦柏 李大鹏

张世臣 张华强 张孝娟 张学文

金树滋 房书亭 苟生亮 周绍明

胡熙明 秦双发 殷顺海 钱 英

顾间
�
�以姓氏笔划为序�

万友生 王一章 王玉川 王其飞

刘志明 �亚…亘�米玛益西

，

户
�

� ，

李任先 李炳文 李俊德 任继学
一

刘敏如 报包臣 陈佑邦 苟生亮

傅世垣 秦双发 殷顺海 费开扬
入

万人

王鱼门

李任先

张绚邦

庞春生

高 德

王炳岐

李炳文

张承烈

姜正谦

黄春源

王绪鳌

李俊德

陈可冀

郝 富

梅国强

韦贵康

李益民

陈克正

赵藕善

傅世垣

龙济该

李乾构

陈佑邦

施 祀

詹文涛

龙致贤 孙万珍

吴以岭

来辉武

费淳璐

蔡剑前

任继学

吴炳新

佘 靖

胡志祥

戴锡孟

王雪苔

何 任
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