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克敏饮治疗常年性变态反应性鼻炎气虚
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摘要 目的
�

研究气虚血痕与常年性变态反应性鼻炎�����发

病之间的关系及克敏饮治疗 ��� 的疗效机理
。

方法
�

随机选择

�� 例符合 ��� 气虚血痕证诊断的患者为观察对象
，

治疗组 ��

例
，

对照组 �� 例
。

治疗组采用中药克敏饮益气祛风
、

养血活血

治疗
，

对照组采用西药斯特林抗组胺治疗
。

疗程均为 �周
。

结

果
�

治疗组近期显效率 ��
�

���
，

总有效率 ��
�

��� �对照组显

效率 ��
�

���
，

总有效率 ��
�

���
。

经 ��战�分析
，

两组总有效率

无显著性差异护��
�

���
，
显效率有显著性差异护� 。

�

���
。

治

疗组远期复发率 ���
，

对照组为 ���写
，

两组差异有显著性 ‘尸

� 。
�

���
。

主要症状之一鼻堵的改善
，

两组比较有显著性差异�尸

��
�

���
。

治疗组治疗前后白介素 ����
�

一 ��测定有显著性差异

�尸� 。
�

���
。

结论
�

证实气虚血癖是 ��� 的重要病机
，

克敏饮能

有效的改善 ��� 患者的临床症状
，

并可使��一 �水平降低
。

立

足整体调理则可能是本药有效治疗 ���且复发率降低的机理

所在
。

主题词 鼻炎
，

变应性
，

常年性�中医药疗法 � 克敏饮

常年性变态反应性鼻炎 �����是耳鼻喉科的常

见病
、

难治病之一
。

其发病率有逐年上升的趋势
，

据国

外统计发病率为 �������
，

国内尚无确切的统计数

字
。

自 ����年 �月一���� 年 �月
，

我们随机选择符合

��� 气虚血察证诊断的患者为观察对象 �� 例
，

治疗

组 �� 例
，

对照组 �� 例
。

治疗组采用中药克敏饮益气祛

风
、

养血活血治疗
，

对照组采用西药斯特林抗组胺治

疗
，

经系统观察和统计学处理
，

现总结如下
。

� 临床资料

�
，

� 一般资料
�

两组患者各 �� 例
。

治疗组男 �� 例
，

女

�例 �年龄 ��一 ��岁
，

平均年龄 ��
�

��士 ��
�

���病程 �

一 ��年
，

平均病程 �
�

��士�
�

��
。

对照组男 ��例
，

女 ��

例
�年龄 ��一��岁

，

平均年龄 ��
�

��士 ��
�

���病程 �一

�� 年
，

平均病程 �
�

��士�
�

��
。

两组患者性别
、

年龄及病

程经统计学处理
，

差异均无显著性 ����
�

���
，

具有可

比性
。

工 � 诊断标准���

�
�

�
�

� 西医诊断标准
�

有明确吸入物致敏原线索
，

有

个人和 �或�家族过敏性疾病史
，

发作期有典型的症状

和体征
，

每项各 �分
，

共 �分
�
变应原皮肤试验阳性反

北京中医药大学东直门医院耳鼻喉科
，

北京市东直门内海运

仓��������

收稿 日期
�����一 ��一 ���修回日期

�����一 ��一 ��

应
，

至少有 �种为 �� � �或 �� 十 �以上
、

特异性 ���抗

体检测阳性或变应原鼻粘膜激发试验阳性
，

且与皮肤

试验及病史符合
，

每项各 �分
，

共 �分
。

鼻分泌物涂片

嗜酸粒细胞和�或肥大细胞 �嗜碱粒细胞�阳性各得 �

分
。

根据以上计分标准
，
���分者诊断为常年性变应

性鼻炎
，
���分者为可疑变应性鼻炎

， 。 一�分可能为

非变应性鼻炎
。

�
�

�
，

� 中医证候诊断标准
�

根据冷方南主编 《中医证

候辨治轨范户口中气虚血癖证诊断标准及耳鼻喉科疾

病特点而定
。

气虚血癖证
�

主症
�

气短
，

神疲乏力
，

少气

懒言
，

自汗
，

恶风怕冷
，

纳谷少馨
，

鼻粘膜苍白或灰自水

肿
，

舌淡胖或有齿痕
，

脉细�沉
、

弱�
。

兼症
�

舌下络脉暗

红
、

曲张
，

舌质紫暗或痛斑
、

疲点
，

脉弦细或涩或结代
。

� 治疗及观察方法

治疗组
�

选用我科协定处方克敏饮 �生黄茂 ��一

���
，

白芍 ���
，

生地黄 一��
，

���芍 �一 ���
，

制何首 乌

���
，

辛夷 ���
，

荆芥 ���
，

防风 ���
，

钩藤 ���
，

五 味子

���
，

水煎服
，

每 日 �剂
，

日服 �次
。

对照组
�

选用西药斯特林 ��
������ ，

加拿大龙灯制

药有限公司
，

批号 �。 。 。��
，

每次 ����
，

每 日 �次
。

服

药期间
，

两组均停用其它抗过敏药物
。

两组疗程均为

�周
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效评定标准川
�

根据治疗前后症状和体征记分

的总合
，

改善的百分率按下列公式评定
�
�治疗前总分

一治疗后总分��治疗前总分 � ����
。

疗效评定标准
�

妻���为显效
，

�������为有效
，

成���为无效
。

�
�

� 两组治疗前后症状积分比较
�

表 �示
，

两组鼻痒
、

鼻堵
、

喷嚏
、

流涕 �种症状积分治疗后均有显著降低
，

与治疗前比较差异有显著性 �尸��
，

���
。

而鼻堵症状

两组治疗后积分 比较差异有显著性 �尸��
�

�� �
，

说明

在改善常年性变应性鼻炎鼻堵症状方面克敏饮疗效优

于斯特林
。

�
�

� 两组治疗前后体征积分比较
�

表 �示
，

两组治疗

前后比较
，

差异有显著性 �尸��
�

����治疗后两组间比

较
，

差异无显著性�尸��
�

���
。

说明克敏饮和斯特林在

改善常年性变应性鼻炎患者的体征方面疗效相当
。

�
�

� 两组治疗前后鼻粘膜激发试验积分比较
�

表 �
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����
�

���
�

����
，
���

�

��
，
��

�

�

表 � 两组治疗前后各症状积分比较 ‘ 士 、 �

组别 例数 鼻痒 步汽堵

�
�

��士 �
�

��

�
�

��士 �
�

��
份

�
�

��士 �〕
�

��

�
�

��士 �
�

��
河

�
�

��士 � ��

�

��士 �
�

��
铃

八

�
�

��士 � ��

� ��士�
�

��
译

喷嚏 流涕

�
�

��士 �
�

�� �
�

��上�
�

��

�
�

��士�
�

�� �
�

��土 �
�

��

�
�

��士 �
�

�� �
�

��士 �
�

��

�
�

��士 �
�

��
井

�
�

��七��
�

��
能

��八钊�
，�，�今�今」治疗组

对照组

治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

，
与同组治疗前比较

，
尸� 。

�

�� �△两组治疗后组间比较 ，
尸��

�

��

表 � 两组治疗前后体征积分 比较 ‘ 士 ��

组别

治疗组

对照组

例数 疗前积分

�� �
�

��士�
�

��

�� �
�

��士 ��
�

��

疗后积分

�
·

��士�
·

尽�
’

�
�

��士�
�

��
晋

、
与同组治疗前比较

，
尸� 。

�

肠

表 � 两组治疗前后鼻粘膜激发试验积分比较万士
、 �

组别 例数

治疗组

对照组 ��

疗前积分

�
�

��士� ��

�
�

��士 �
�

��

疗后积分

�
�

��士 �
�

��
圣

�
�

��士 �
�

��
各

与同组治疗前比较
，
尸� 。

�

��

表 � 两组近期总疗效比较

组别 例数 显效�例�有效�例�无效�例� 总有效率���显效率���

治疗组

对照组 ��
��

�

�� ��
�

��

� �� � ��
�

�� ��
�

��

示
，

两组治疗前后 比较
，

差异有显著性 �尸��
�

���
，

治

疗后两组间积分比较
，

差异无显著性 �尸� 。
�

�� �
，

说明

克敏饮及斯特林均为治疗常年性变应性鼻炎的有效

药
，

且疗效相似
。

�
�

� 近期总疗效比较
�

表 �示
，

经 �����分析
，

两组总

有效率差异无显著性 �尸��
�

���
，

说明克敏饮与斯特

林治疗常年性变应性鼻炎的近期疗效相当
。

�
�

� 两组复发率比较
�

选取两组显效病例
，

随访 �年
，

观察复发情况
，

治疗组显效 �� 例
，
�年后复发 �例

，

复

发率为 ��� �对照组显效 �例
，

复发率为 ����
。

�
�

� 治疗组治疗前后 白介素 ����
�

一 ��测定
�

治疗前

后随机抽取治疗组 �� 例患者进行 ��
才

一�测定
，

试剂盒

由晶美生物工程公司提供
。

治疗前 ��
子

一 �值为 �
�

��士

�
�

��
，

治疗后为 �
�

��士 �
�

��
，

治疗组治疗前后 比较差

异有显著性 �尸��
�

���
，

说明克敏饮可使 ��
�

一 �水平

降低
。

� 讨论

中医认为
， “
久病入络

” 、 “
久病入血

” 。

因此
，
���

的发病机制既有阳气不足
，
又有阴血受损的影响

。

此类

患者单纯温补祛风不能有效的缓解症状
，

而加入养血

活血之品则疗效甚佳
。

从临床实践的角度进一步证实

厂气虚血疲在常年性变应性鼻炎病机中的重要地位
。

针对气虚血癖
、

风邪侵袭的病机
，

拟以益气祛风
、

养血

活血之法
，

强调扶正祛邪
。

克敏饮以当归饮子化裁
。

当

归饮子出自《外科正宗 》 。

方中黄茂味甘性温
，

既补肺
、

脾之气
，
又能固表

�当归味甘辛性温
，

补血活血
，

二者合

和
，

益气活血共为君药
。

制何首乌味苦
、

甘涩
，

性微温
，

能补肝肾益精血
，

并能收敛精气
，

且不寒
、

不燥
、

不腻
，

为滋补良药
，

根据中医气血互生的理论
，

补精血以助元

气
�
川芍味辛性温

，

辛散温通
，

有活血祛察
，

行气止痛的

功能
，

为血中气药
，

能上行头 目
，

外达皮肤
，

二药协助
、

加强益气活血共为之臣
。

白芍味苦酸
，

性微寒
，

养血敛

阴
，
又有平肝

、

柔肝之用 �生地黄甘寒苦润
，

滋阴清热 �

荆芥
、

防风味辛性温
，

善散风邪
，

防风 又能胜湿 �钩藤味

甘性微寒
，

平肝熄风
，

兼有清透之力
�五味子味酸性温

，

五味具备
，

唯酸独胜
，

上能收敛肺气
，

下能滋养肾水
，

内

能益气
，

外能收敛
，

六药寒热并用
，

散中有收
，

扶 ，�而不

留邪
，

祛邪而不伤正
，

共为佐药
。

辛夷味辛性温为使
，

入

肺经善散肺部风邪而通鼻窍
，

入 胃经而能引胃中清阳

之气上达头脑以止头痛
，

为散风邪通鼻窍之圣药
。

全方

立足整体调理
，

温中有寒
，

收散结合
。

强调扶正祛邪
，

谨

守脏腑病机
，

持久改善症状
。

��� 是一种常见病
，

其病因与发病机理复杂
，

目

前尚未完全明了
。

其中既有免疫性因素
，
又有非免疫性

因素
。

因此
，

治疗上也应是综合性的
。

而西药的治疗多

是针对某一方面的发病机制
，

所以难以令人满意
，

且停

药后易复发
。

中药克敏饮立法
、

组方
、

选药均从中医整

体出发
，

辨证施治
，

扶正祛邪
。

既可降低 ��
，
一 �水平

�方

中川芍
、

辛夷和钩藤又可拮抗组胺 �黄茂
、

当归和五味

子均具有增多游离抗体
，

中和侵入体内过敏原的作用
�

当归
、

川芍
、

白芍等活血药均有调节血小板功能
、

拮抗

血小板凝集的作用
。

且黄蔑
、

当归
、

白芍
、

何首 鸟
、

荆芥
、

防风
、

辛夷等药还具有提高人体免疫功能及抗菌消炎

的作用闭
，

从而提高 了机体适应环境的能力
，

是综合性

治疗的其体体现
，

为西药所不及
。
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