
·
���

� ����
�

���
�

����
，
�过

�

卫
，
些王旦

络
。

反之
，

痰湿水饮
，

寮血阻滞又成为致病因素
，

而因实致虚
，

或

心气心阴更衰
，

使疾病反复发作
，

胶结难解
。

故导师强调治疗肺

心病的关键必须抓住痰�寒痰
、

热痰�
、

热
、

痕
、

虚 �个环节
，

分阶

段有重点地截断病情发生
、

发展及变化的因果转化之链
，

急性

发作期以祛邪化痰为主
，

急性期向缓解期过渡时
，

标本兼顾
，

特

别是心功能 �级以上者
，

在中西医治疗基础上
，

配合活血通脉

如当归
、

藕节之属加强心肺循环以截断痰
、

热
、

痪
、

虚传变之链
，

为导师治疗肺心病的一大特色 �缓解期则以扶正为主
，

导师在

此期根据肺心病起病于肺
、

渐累及脾
、

肾
，

最后累及心的特点
，

多以健脾益肺为主
，

补肾为其次
，

兼以养心安神
，

活血通络
，

图

治缓功
，

以增强机体抵抗力
，

延长其复发时间
。

正如《医宗必读
·

喘 》所说
“
治实者攻之 即效

，

无所难也
，

治虚者
，

补之未必即

效
，

须悠久成功
，
其间转折进退

，

非易也
。 ”

中药加神经阻滞剂治疗面肌

痉挛 ��� 例
山西省大同市第五人民医院分院�������� 李 贵

大同矿务局劳动服务公司医院 林 英

面肌痉挛�又称面神经痉挛�是发生在一 侧面部周期性不

随意运动性疾病
，

女性较多见
，

是临床常见的疾病
。

近年来
，

笔

者一直在探索新的治疗方法
，

采用中药加面神经阻滞剂治疗面

肌痉挛获得
一

定效果
，

报告如下
。

� 临床资料

本组 ���例
，

男性 �� 例
，

女性 �� 例
，

年龄 ��一�� 岁
，

病程

�一 ��年
，
��� 例患者治疗前均接受过其他治疗

。

诊断标准
�

半侧面部肌肉阵发性不规则抽搐
，

其症状开始

仅有眼轮匝肌轻微的间歇性跳动
，

逐渐发展至 口轮匝肌
，

甚至

牵涉整个面颊
，

抽动频繁
，

眼睑痉挛
、

变小
，

嘴角歪向一侧
，

伴有

乏力
，

心烦
、

纳差
、

失眠等症
。

� 治疗方法

中药疗法
�

柔肝解痉
，

祛风化痰
。

白芍 ���
，

钩藤 ���
，

炙甘

草 ���
，

木瓜 ���
，
黄蔑 ���

，

桂枝 ���
，

获等 ���
，

丹参 ���
，

娱蛤

���
，

水煎服
。

另用僵蚕
、

全蝎
、

白附子各等份
，

研细末
，

每服 ��

用 上药汤冲服
。

加减
�

久病体虚者加党参
、

白术 �头胀耳鸣
、

肝阳

七亢者加草决明
、

菊花 �小便短赤者加车前子
、

木通
、

滑石 �大便

秘结者加大黄
、

芒硝
、

蜂蜜
。

面神经阻滞疗法
�

根据面肌痉挛的部位
、

程度
，

选择应该阻

滞的神经
。

面部末梢神经处为穿刺点
。

外科常规消毒
，

用 ���皮

试注射器
，
�号针头刺入皮下

，

深度要适宜
，

注入 �
�

��利多卡

因 。 �

��� �
�

���作局麻
，

获得麻痹之后
，

注入 �
�

�� �
�

���微量

酒精
。

如需要反复阻滞的
，

最好相隔 �周
。

神经支配区域痛觉过

敏
，

烧灼麻痹感等一般在 �一�周内消失
。

� 疗效标准及结果

痊愈
�

症状完全消失
，

经劳累
、

精神刺激面肌无抽搐
�显效

�

面肌抽搐消失
，

有诱因时轻微抽搐
，

但抽搐程度
、

时间
、

次数明

显减少
。

好转
�

面肌抽搐明显减轻
，

有诱因时痉挛又发作
，

其程

度
、

时间
、

次数减少
。

无效
�

面肌继续阵发性抽搐
。

经治疗 ���

例
，

临床治愈 ��例
，

显效 �� 例
，

好转 �� 例
，

无效 �例
，

治愈率

��
�

�纬
，

总有效率 ��
�

��
。

� 典型病例

患者李某某
，

女
，

�� 岁
，

山西省大同市某厂职
�

�
，
主因右侧

面部眼周围阵发性不规则抽搐 �年多
，

经 口服镇静剂
、

维生素

类和中药效果不佳
，
于 ����年 �月 �� 日来治疗

。

患者 �年前因

生气
、

休息不好
，
突然出现右眼皮跳动

，

开始不在乎
，

逐渐越来

越严重
，

抽动频繁
，

心烦
、

失眠
、

纳差
。

查体
�

右侧眼裂抽搐变小
，

次数多
，
舌苔薄白

，

脉平缓
，
诊断为右侧面肌痉挛症

，

给予第 �

支面神经阻滞剂 �次
，

服中药 �� 剂
，

完全恢复正常
，
�年后

，

随

访未复发
。

� 讨论

现代医学认为
，

面肌痉挛可能 与炎症
、

神经压迫
、

损伤
、

面

部供血不足等因素有关
。

方中白芍不仅平肝缓急解痉�卜痛
，
又

有养肝血
，

益脾阴的作用
，

与甘草配伍
，

能呈较好的柔肝解痉作

用
。

现代药理研究证明
，

白芍对横纹肌
、

平滑肌的痉挛均有镇静

作用
。

桂枝扩张血管
，

改善局部供血
，

木瓜舒筋活络
，

可以提高

远期疗效
。

获等利水渗湿
，

宁心安神
，

丹参活血祛痕
，

养血安神
。

白附子祛风化痰解痉
，

并长 �
“
治头面之风

，

全蝎
、

似蚕祛风解痉

又善通络
。

全蝎性善走
，

独入肝经
。

神经阻滞剂可阻断刺激的传

导
，

解除肌紧张及痉挛
，

解除血管收缩
，

改善缺血
、

缺氧
，

改善代

谢
，

使内环境趋向稳定
，

另有抗炎症的作用
。

酒精直接注入面部

末梢神经纤维后
，

由于脱水作用
，

可出现顺行性变性和逆行性

变性
。

阻滞后的这种变性能有效地保持较长时间
，

在这个过程

中配合中药的治疗
，

可取得 良好的疗效
。

面肌痉挛与精神因素

有着密切关系
，

情绪紧张会使病情加重
，

影响疗效
。

情绪安定
，

心情开朗
，

避免过度劳累
，

保证充足休息
，

可收到满意的效果
。

脑力宝丸治疗轻度老年认知障碍

肝肾阴虚证 �� 例
河南省宛西制药股份有限公司��������

朱新成 张保朝

认知障碍是危害老年人健康的多发疾病之
· ，

随着人口老

龄化程度的提高
，

问题 日益突出
。

脑力宝是河南省宛西制药股

份有限公司开发的治疗肝肾阴虚
、

心神失养的中西药合剂
，

可

滋补肝肾
，
养心安神

。

为进一步评价其临床效果
，

我们 于 ����

年 �� 月一 ����年 �� 月对其治疗老年认知障碍属肝肾阴虚证

进行 了疗效观察
，

现报告如下
。

� 临床资料

临床共观察 �� 例
，
按随机方法分为两组

，

治疗组 �� 例
，

男

性 ��例
，

女性 ��例 �年龄 ��一 ��岁
，

平均 ��
�

��士 �
�

��岁
�
肝

肾阴虚轻者 �� 例
，

中者 �� 例
，

重者 �例
。

对照组 �� 例
，

男性 ��

例
，

女性 ��例 �
年龄 ��� ��岁

，

平均 ��
�

��士 �
�

��岁
�肝肾阴

虚轻者 �� 例
，

中者 �� 例
，

重者 �例
。

两组临床资料经统计学处

理差异无显著性
，
具有可比性 �尸� �

�

���
。

诊断标准
�
���中医证候诊断标准参照广东高等教育出版

社《中医诊断学 》����� 年版�
，

肝肾阴虚拟定
。

���西医诊断标准

等效采用美国《精神疾病诊断和统计手册 》第 �版
。

���痴呆程

度判定等效采用 ��� 量表
。

���认知功能检查
�

等效采用简易
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���
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精神状态量表 ����一�
。

� 治疗及观察方法

治疗组给子脑力宝丸 �河南省宛西制药股份有限公司提

供
，

批号 ���������
，
�丸�次

，
�次�日

，

脑复康空白片 �片�次
，
�

次�日
，

对照组脑复康片�东北制药总厂生产
，

批号 ���������
，�

片�次
，

梅片 ������
，
�次�日

，

脑力宝空 白丸 �丸�次
，
�次�日

，

均为早中晚 �或早
、

晚�各 �次
，

温开水送服
，

记录体征
，
����

一� 及 ��� 积分等
。

� 治疗结果

�
�

� 中医证候疗效判定
�

治疗后症状积分下降与治疗前症状

平均积分滇比较
，

显效
�

����
，

有效 ���一���
，

无效� ���
。

�
�

� 认知功能疗效判定
�

采用尼莫地平法计算公式�治疗后积

分一治疗前积分��治疗前积分 只 ����
，

临床控制����
，
显效

妻��环
，

有效妻���
，

无效毛���
。

�
�

� 两组间用药后中医证候疗效比较
�

治疗组 �� 例
，

显效 ��

例
，

有效 ��例
，

无效 �例
，

加重 。 例
，

总有效率为 ��
�

���
。

对照

组 �� 例
，

显效 �� 例
，

有效 �� 例
，

无效 �例
，

加重 �例
，

总有效率

��
�

���
。

组间比较差异有显著性�尸� 。
�

�� �
，

治疗组明显优 于

对照组
。

�
�

� 两组间用药后认知功能疗效比较
�

治疗组 �� 例
，
显效 �

例
，

有效 �� 例
，

无效 �� 例
，

加重 �例
，

总有效率 ��
�

���
。

对照

组 �� 例
，

显效 �例
，

有效 � 例
，

无效 �� 例
，

加重 。 例
，

总有效率

���
。

组间比较差异有显著性 �尸��
�

���
，

治疗组优于对照组
。

� 讨论

中医药在老年健忘和认知功能损害研究治疗中有较大的

优势
，

应用辨证论治方法
，

积累 了大量的临床经验
。

从老年人

病理生理特点来看
，

老年人多虚
，

多风
，

多疲
，

多痰
，

健忘病位在

脑
，

与肾
、

肝
、

心
、

脾等脏失调有密切关系
。

脑为元神之府
，

具有

精神和全身机能活动的统帅作用
。

著名脑病专家王永炎教授

指出
�

老年人健忘的病机关键是髓海不足
，

痰痕阻窍
，

神机失

用
。

病在肝肾者常因风火痰寮
，

阴血虚所致
，

肝肾阴虚
，

不能 上

养于脑
，

使脑减髓消
，

神机失养
。

脑力宝丸具有滋补肝养心安神

的功能
，

因此对肝肾阴虚
，

心神失养健忘病的治疗
，

能收到较

好的效果
。

中医辨证治疗小儿脱肛 �� 例

甘肃中医学院临床医学院��������

王凤仪 赵党生

脱肛又称肛管直肠脱垂
，

是肛管
、

直肠粘膜或直肠全层
，

甚

至部分乙状结肠向下移位
，

脱出肛门外的一种常见疾病
。

各种

年龄的人均可发生
，

小儿以直肠粘膜脱垂多见
。

主要表现为肛

门直肠粘膜脱出
，

轻者便后 自行回纳
，

严重时咳嗽
、

行走
、

下蹲

时即脱出
，

由于反复发作
，

可伴有粘液流出
、

出血
、

感染
，

不能自

行复位
，

需卧床或用手托回
。

我们总结 ����一���� 年 �� 例脱

肛患儿治疗资料
，

现报告如下
。

� 临床资料

��例患儿
，
其中男 ��例

，

女 ��例
�
年龄 �月一 �岁

，
�一 �

岁占 �。 �以 仁�病程 �周一 �年
。

其中 �度脱垂 �� 例
，
�度脱

垂 �例
，
叮度脱垂 �例

��� 例有便秘史
，

�� 例有腹泻 史
，
�例有

营养不 良史
，
�例合并有智力障碍

，
�例合并有腹股沟斜庙

。

按 ����年全国肛肠外科会议协定
，

直肠脱垂分为 �度
。
工

度脱垂
�

为直肠粘膜脱出
，

脱出物淡红色
，

长 �一 阮�
，

触之质

软
，

不出血
，

便后 自行回复
。

肛门括约功能尚良好
，

属 不完全性

脱垂
。

�度脱垂
�

排便或增加腹压时直 肠全层 脱出
，

长 �一

����
，

呈圆锥形
，

色红
，

表面呈环状有层次的粘膜皱璧
，

触之较

厚韧
，

便后有时需用手复位
，

肛门松弛
。

属完全性脱垂
。

并伴有

嵌顿
、

血循环障碍
，

直肠粘膜 充血
、

水肿
、

糜烂
、

分泌物增多等
。

�度脱垂
�

肛管直肠全层和部分乙状结肠脱出
，

长 ���� 以 匕

呈圆柱形触之有弹性
，

肛门松弛无力
。

属完全性脱垂
。

� 治疗及观察方法

根据患者局部症状和全身状况
，
四诊合参

，

临床分为以 下 �

型
�
���脾胃虚弱

，

中气下陷型
�

局部脱肛
，

肛门有下坠感
，

兼 见

面色萎黄
，

肌瘦体弱
，

四肢倦怠
，

腹胀食少
，

大便塘薄
，

便意频

频
，

舌淡苔薄白
，

脉弱无力
。

治宜补中益气
，

升举固脱
。

方用补中

益气汤加减
，

常用药党参
、

黄茂
、

白术
、

当归
、

柴胡
、

升麻
、

陈皮
、

炙甘草
、

五味子
、

诃子
、

金樱子
。

���肺气耗伤
，

大肠失固型
�

咳

嗽反复不己
，

时有脱肛
，
兼气短懒言

，

面色苍白
，

白汗畏寒
，

语言

低怯
，

舌淡嫩
，

脉微细
。

治宜补肺益气
，

固掇大肠
。

方用补肺阿

胶汤加味
�

北沙参
、

阿胶
、

马兜铃
、

获等
、

杏仁
、

炙甘草
、

麦冬
、

五

味子
、

诃子
、

金樱子
。

���肝肾阴虚
，

液燥肠干型
�

长期便秘
，

大便

时用力努挣而脱肛
，

兼 见头 目眩晕
，

腰膝酸软
，

发育迟缓
，

舌红

少苔
、

脉细
、

尺脉弱
。

治宜滋养肝肾
，

润肠导便
。

方用人参固本汤

加味
�

人参补气
，

生熟地
、

天麦冬滋液养阴
，

加麻仁
、

郁李仁
、

瓜

萎仁之类润肠通腑
，

诃子
、

五味子
、

金樱子增加收涩固脱之力
。

���大肠湿热
，

气阴两伤型
�

脱出物红肿或色暗
，

上有糜烂
、

渗液

或出血点
，

兼身热
，
口渴

，

便秘
，

搜赤
，

舌红苔黄
，

脉数
。

治宜益气

养阴
，

清化湿热
，

攻补兼施
。

方用补阴益气汤合葛根答连汤加

味
�

当归
、

生地滋阴养血
，

太子参
、

炙甘草补气固摄
，

柴胡
、

升麻

升陷
，

葛根
、

黄琴
、

黄连清肠中湿热
，

诃子
、

五味子
、

金樱子收涩

固脱
。

� 治疗结果

疗效评定标准
�

参照国家中医药管理局 《中医病症诊断疗

效标准 》 。

痊愈
�

临床症状消失
，

迫访半年未复发者
。

显效
�

临床

症状明显改善
，

增加腹压时仍有脱出
，

但比治疗前脱出减少
。

无

效
�

临床症状没有缓解
，

时有脱出
，

与治疗前基本一样
。

�度脱

肛痊愈 �� 例
， 皿度脱肛痊愈 �例

，
显效 �例

， 班度脱肛痊愈 �

例
，

显效 �例
，

无效 �例
。

总有效率为 ���
。

� 讨论

现代医学认为
，

小儿脱肛与局部解剖
、

全身状况及诱因有

关
。 《疡科心得集

·

辨脱肛痔漏论 》中提出
�“
治脱肛之证

，

不越

乎升举
、

固摄
、

益气三法
。 ”
多主张用补中益气汤治疗

，

符合《 内

经 》的
“
下者举之

”
治疗原则

，

同时应针对不同病因辨证治疗
。

另

外根据
“
涩能固脱

，

酸能收敛
”
的原理

，

可加金樱子
、

五味子
、

诃

子等增强收涩固摄作用
。

疗效显示
，

上述方法对 �度脱肛效果

颇佳
。

对 �度
、
班度脱肛仅能改善症状

，

不易彻底治愈
，

须结合

注射
、

手术等其它疗法
。


