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附农 两组症状和化验指株单均贫常关数
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与对服祖比较
�����

�

��
，
��尸� 。 �

���

�� 日住院治疗
。

入院后给以能且合荆
、

清开灵静点
，
口服

肝泰乐
、

去氢胆酸
、

复合维生素 �等保肝退黄

治疗
。

三周后胆红素上升至 �
�

����
�

����
，

抗
一���������

，
改服中药治疗

。

处方
�

赤

芍 �� 克
，
郁金

、

金钱草各 �克
，

泽兰 �克
，
板

蓝根 �克
，

炙甘草 �克
，

获芬 �克
，
焦三仙��

克
。
治疗 �� 天

，
黄疽消退

。

出院后随访
，
肝功

毯定
，
生长发育正常

。

五
、

讨论

巨细胞病毒感染几乎遍及全世界
，

感染率

也有逐渐增高趋势
。

据美国报道先天性感染占

全部新生 儿 的 。 �

���
�

��
‘吕，，

国 内报 道 为

�
�

����
�

����‘ ’ ，
儿童感染率 为 ������“ ，，

成人 ���抗体阳性率可达 ������
‘�，，

母亲

孕期前 �个月若有 ��� 原发感 染
，
胎 儿 约

���可受感染
。

本病目前已引起广泛重视
。

��� 对肝脏亲和力强
，
肝脏受染后出现

肝细胞巨样变
，

致使毛细胆管狭窄
，
胆汁疏通

受阻
，
炎性细胞浸润

，
肝细胞受损

，

代谢产物

和病毒代谢产物人血
，

激活补体及凝血系统
，

使淋巴系统释放淋巴因子
，

引起微循环障碍
，

更加重胆汁排泄不畅
，

导致临床黄 疽 消 退 缓

慢
。

目前对巨细胞病毒肝炎尚无满意疗法
， �

国

内外曾研究以干扰素
、

高效价特异性免疫球蛋

白以及多种抗病毒药如阿糖腺普
、

无环鸟昔等

治疗
，
均不理想

。

近年来
，

我们对中医中药治

疗本病进行了探索
。

我们认为湿热为本病基本

病因
，
湿热滞留肝胆

，

导致肝气郁滞
，

湿热郁

结
，
引发黄疽

。

结合其病理改变
，

拟以清热利

胆
，
活血化疲

，
调理脾胃

。

此外
，

为改善脏器

微循环
，

方中倍用赤芍
，

加郁金 活 血 化 癖利

胆 ， 辅以泽兰
、

板蓝根
、

金钱草清热解毒利胆
�

焦三仙健脾和胃， 甘草调和诸药
。

经临宋验证

比较
，

治疗组较对照组疗效好
。

临床症状及化

验指标的复常时间
，
亦优于对照组

。

以上提示
，

中医中药治疗巨细胞病毒性肝炎可改善部分临

床症状
，

促使黄疽较快消失
，

有效率达����
，

对疾病的恢复起到积极作用
。

在目前尚无有效

治疗药物的情况下
，

开展中医中药疗法可望提

高疗效
，

对婴儿的生长发育将有助益
。

但本组

病例观察尚少
，
犹待积累病例继续观察

。
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针刺
“
神门

”
穴治疗急性腰扭伤

山东省淄博市周村区医院 梅 永 来

一
、
针祝方法

息者坐位
。

取患侧神门穴
，
常规消毒

，
用�

�

�寸��号

成��号毫针
，

略向拇指侧斜刺�分至 �寸
，
捻转进 针

。
当

惠者有酸
、

麻
、

胀感时
，
将针大幅度捻转

，
以加强刺

橄
。
同时嘱息者作小幅度腰部活动

，
顺序是先 左右

，

再前后各 �次
。
以后每隔 �分钟行针 �次

，
并让患者

如上法作较大幅度腰部活动
，
��至��分钟起针

。
如为

双侧层扭伤
，
则取双侧

“

神门
”
穴

。

二
、

典型病例

聂 � � ，
��岁

。

拉盆时突感左腰部剧痛
，

当即不

能活动
，

前来诊治
。

诊见病人急性痛苦病容
，
左腰肌

紧张
、
压痛

，
不能转侧

，
左下肢不能伸直

，
呻吟不止

。

当即给予针刺左侧
“

神门
”

穴
，
强刺激

。
�分钟即可作

小幅度腰部活动
，
�� 分钟及 �� 分钟时各行针 �次 � 并

各作较大幅度腰部活动�次
。
�� 分钟起 针 症伏全部消

失
，
活动自如

，
弃车步行回家

。
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