
中医杂志 �。 。�年 �月第 ��卷第 �期 �

���
·

沙参 ���
，

当归 ���
，

麦冬 ���
，

川糠子 ��
，

炙麻黄 ��
，

杏

仁 ���
，

五味子 ���
，

青皮 ���
，

白芍 ���
，

乌梅 ���
，

甘草

��
，

蝉蜕 ��
，

僵蚕 ���
。

服 �剂后咳嗽明显减轻
，

连服

��剂痊愈
。

�
�

� 某男
，

�� 岁
，
���� 年 �月 �� 日初诊

。

患者因结核

性胸膜炎
，

已抗痔治疗 �月余
。

现患者喉痒咳嗽
，

咳声

重浊
，

痰白而少
，

不易咳出
，

左胸胁疼痛
，

咳嗽
、

深呼吸

时为甚
，

胸闷不舒
，

无寒热
，

纳呆食少
，

舌质淡暗
、

苔白

腻
，

脉弦
。

辨证为肝郁气滞
，

痰痕交阻
。

用香附旋覆花

汤加减
。

药用
�

香附 ���
，

旋覆花 ���
，

陈皮 ���
，

获菩

���
，

法半夏 ���
，

苏子 ���
，

慧芭仁 ���
，

当归 ���
，

赤芍

���
，

积壳 一��
，

瓜篓皮 一��
，

杏仁 ��� 服 �剂咳嗽减

轻
，

胸痛缓解
，

连服 �周
，

诸症除
〔 、

� 体会

喉为肺之系
，

与肺相通
，

是气体出入之要道
�

咳嗽

是肺失宣降
，

肺气上逆所致
。

张景岳说
�“
咳证虽多

，

无非肺病
” 。

喉痒咳嗽其主

要病位不但在肺
，

而且与肝密切相关
。

肝的经络循咽喉

人顽颗
，

所以肝与喉有密切的关系
，

肝与肺亦密切相

联
。

其联系主要体现在 �个方面
�

一是肝与肺通过经络

相联
，

肝经
“
其支者

，

复从肝别贯隔
，

上注肺
”
���灵枢

·

经脉 》�，

因此肝脏有病可累及于肺
。

二是从五行关系

讲
，

肝属木
，

肺属金
，

在正常情况下
，

肺气主降
，

有制约

肝气
、

肝火上升作用
，

即金克木
�
在病理情况下

，

肝火亢

盛
，

反克肺金
，

形成
“
木火刑金

”
证

。

肺金不足不能克制

肝火
，

反受其克制
，

从而形成反克之证
。

三是在气机调

节方面
，

肺主肃降而肝主升发
，

两者相互制约
，

相互协

调
，

则气机升降正常
。

肝气郁结
，

失其生发疏泄之能
，

就

会影响肺的宣降功能
，

使肺气上逆而致咳嗽
。

肝气郁

结
，

则血行不畅而寮阻
，

津液输布障碍而水湿内停
，

疚

疥阻滞
，

使肺气宣降失常而病
。

在生理上相互联系
，

在

病理上相互影响
。

因此
�

唯痒咳嗽与肝脏功能失调有

关
，

从肝论治每收 良效
。

喉痒咳嗽是临床症状之一
，

由

多种疾病引起
，

且有不同的病因
。

所以临证治疗时
，

既

要做到辨证与辨病相结合
，
又要审因论治

，

选用相应的

治疗方法
，

以提高临床疗效
，

避免误诊漏诊
。

中药配合手法牵引治疗腰椎间盘突出症 ��例

秦 克 极
“

自 ����年 �月 一 �。 。 �年 �月
，

笔者采用中药辨证施治配

合手法及腰椎牵引治疗腰椎间盘突出症 ��例
，

获得满意疗效
。

现总结报告如下
。

� 临床资料

本组 �� 例
，

男 �� 例
，

女 ��例
�
年龄 加一 ��岁

，

平均 ��
�

�

岁 病程 �天 一 �年
，

平均 �
�

�个月 发病原因
�

外伤后突然发作

��例
，

慢性劳损所致 ��例
，

不 明原因 连例
。

发病部位
�

腰 �一 �

节段 �� 例
，

腰 �一能 �节段 �� 例
，

腰 �� �
、

腰 �一能 �双节段 �

例
。

突出程度
�

膨出 �� 例
，

突出 �� 例
，

脱出 �� 例
。

突出类型
�

右

侧突型 �� 例
，

左侧突型 �� 例
，

中央型 �� 例
。

本组 �� 例
，

均有腰部疼痛
、

椎旁压痛及行则剧
，

卧则缓
，

咳

嗽
、

喷嚏疼痛加剧的特点
。

均伴有单侧或双侧下肢放射性昧木
、

疼痛
。

仰卧挺腹试验均为阳性
，

直腿抬高双侧阳性者 �� 例
，

单

侧阳性者 �� 例
。
� 线正侧位片示脊椎侧弯或生理弧度改变者

��例
，
�� 检查提示腰椎间均有不同程度的突�膨

、

脱�出
。

� 治疗方法

�
�

� 中药辨证
�
���

’
肾虚血痪型

�

此型临床最为多见
，

多为 ��

岁以上患者
，

无明显外伤史
，

相对病程较长
。

治则
�

补肾活血
、

舒

筋通络
。

方药
�

六味地黄汤合桃红四物汤加减
。

���寒湿夹察型
�

多见于长期工作或生活于寒冷潮湿的环境中者
，

疼痛往往与气

河南省洛阳正骨医院
、

正骨研究所
，

洛阳市启明南路 �号

��������

收稿 日期
�����一 ��一 ��

候变化有关
。

治则
�

散寒除湿
、

化僚通络
。

方药
�

乌头汤加活血
、

舒筋通络药
。

���气滞血疲型
�

患者多有明显外伤史
，

伤后即感

腰部不能活动
，

疼痛难忍
。

治则
�

活血化窟
、

理气止痛
。

方药
�

身

痛逐癣汤加减
。

中药治疗每日 �剂
，

水煎服
。
�剂为 �个疗程

。

�
�

� 手法治疗
����俯卧过伸按腰法

�

适用推间盘膨出及中央

型突出 腰椎生理弧度变平或后凸者 ���侧卧斜扳法
�

适 用于

侧突型
。

�
�

� 腰椎牵引
�

采用市售简易牵引器
，

牵引力量可在 ��一����

之间任意调整
。

� 事合疗结果

疗效评定标准
�

痊愈
�

腰腿麻痛消失
，

能完成腰部各种运

动
，

可胜任原工作
。

显效
�

腰腿麻痛墓本消失
，

过量活动略感不

适
，

尚能坚持原工作
。

无效
�

腰腿麻痛时作时休
，

稍加活动麻痛

加重
，

难以胜任原工作
。

本组 �� 例
，

服药最多 �� 剂
，

最少 �剂
。

结果
�

经治疗按上述标准评定
，

痊愈 �� 例
，
显效 �� 例

，

无效 �

例
。

总有效率 ��
�

��
。

� 讨论

腰椎间盘突出症是因椎间盘的退变
，

纤维环的破裂
，

位核

突出压迫脊髓或神经根所出现的综合征
。

中医学把腰椎间盘突

出症归属于
“
腰痛

” 、 “
腰腿痛

”
范畴

。

中药治疗依据不同证型给

予补肾活血
、

舒筋通络
、

散寒除湿
、

化癖通络
、

活血化挤
、

理气止

痛等药物
，

辨证施治灵活加减
。

配合应用俯卧过伸按腰法及侧

卧斜扳法
，

可改变突 出物的位置
，

松解粘连
，

解除或减轻对神经

根的压迫
，

改善局部血液循环
，

使神经根恢复正常功能
。
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