
，�箱‘洁扬�

前后幽门弯曲菌阴转情况对照
，

经统计学处理

有非常显著差异����
。
���

。

三
、

讨论

幽门弯曲菌阳性胃病国内外已有用抗生素

治疗的报道
。

有人用水杨酸韧治疗幽门弯曲菌

感染的胃炎
，
随着该菌被清除

，
患者的临床症

状好转或消失
，
内窥镜检查见胃粘膜形态逐渐

转为正常
，

活组织检查病理变化 日渐消散 “ ’ 。

还有人对 ���例溃疡病患者予口服三钾三构椽

络合协治疗
，
发现幽门弯曲菌如能清除则溃疡

盒合率明显增高
，
且不易复发 “ ’ 。

也有用庆大

每素
、

痢特灵治疗的报道
‘ “ ’ “ ’ 。

此类报道都表

明
，
必须采用有效药物清除幽门弯曲菌

，

才能

取得较好疗效
。

幽门弯曲菌感染在祖国医学中属
“
邪气

”
侵

袭范铸
。

其治疗原则
，
在祛邪同时须兼 顾 正

气
。

通过证型分析可知
，

该类病人多表现为气

滞
、

郁热及中虚气滞型
，

不少病人有虚实夹杂
、

寒热错杂情况
，
故治疗除清热

、

理气外
，

需酌

加健脾益气
、

温中散寒之品
。 “
清幽汤

”
即根据

上述思路拟定
。

已有报道黄岑
、

黄连
、

木香有抑制幽门弯

曲菌生长的作用 “ ’ 。

据笔者实验观 察
， ‘·

清幽

中 医 杂 本

扬
”
煎剂有类阿托品样抗乙酞胆碱作用

，
能松

解平滑肌痉挛
‘�’ 。

综观全方有较好 的 清 热 理

气
、

健脾止痛以及抑制幽门弯曲菌的效果
。

本文报告治疗幽门 弯 曲 菌 的 阴 转 率 为

��
�

��
，

与文献报告的痢特灵治疗幽门弯曲菌

的阴转率相近 �文献报告为 ������ 之 间 不

等�“
，‘ ’ 了’ ，

临床症抉总有效率为��
�

��
，

病理

改善率为��
�

��
，
疗效较为满意

。

但由于我们

观察的病例尚少
，

有待于进一步进行临床观察

和验证
。

本文承蒙南京中医学院徐景藩教授审阅
，
谨致谢忱

。
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针 刺 风 市 穴 治 愈 暴 聋 介 绍

中国人民解放军 �����部队卫生队 肖 国 良

我们针刺风市一穴
，

治疗两例因暴怒而致耳鸣
、

耳聋
，
均获痊愈

。

现举一例如下
�

李某
，
女

，
招 岁

。

耳鸣
、

耳聋半月余
。

患者平素

血压高
，
因暴怒伤肝而致右耳失听

，
自觉耳中宽胀如

棉花堵塞
，
鸣声宏大

，
渐觉左 耳听力下降

。
电测听器

侧脸听力
，

气导 的 ��
。
伴口苦咽干

，
舌红

、

苔黄
，

脉弦而数
。

拟诊基聋
。

常规取听会
、

蟠风等穴效果不

显
。

依法针右侧风市穴
，
针尖迎着经脉 方向刺入 �

�

�

寸
，

息者即觉针感向上传至脾厌
，
此时令其意念有经

气由风市穴循经至耳中
，

每隔 �分钟运针一次
，
�� 分

钟后即觉耳中蒯摩
，
留针 �� 分钟

，

起针后自觉 耳鸣

减半
，
经三次治疗而愈

。

体会
�

暴怒伤肝
，
使肝胆风火随经上逆

，
少阳之气

闭阻而致耳鸣失聪
，

多属实证
。

足少阳胆经 有一支脉从

耳后入耳中
，

风市穴又为治
“

风病
”

之要穴
，

因此采取

针芒迎随补鸿法
，
以散风解郁

、

疏导经气
。

针刺风市

穴治疗
“
异聋

” ，

疗效以针感能循经感传至耳 中为最

佳
，
否则次之

。

为达到有效针感须注意
�

��� 针前须

治神人静
�

要求医者聚精会神
，
患者需 心 神 宁 静

。

���采取舒适体位
�

一般均取仰卧位
，
大 屈 或 微屈

膝
，
胭膝部垫物

。
��� 应用针芒迎随补泻法

�

笔者在

实际操作中不是待得气后才转动针向
，

而在进针过程

中即将针芒直指病所
，
然后再行手法得气

。

���入静

诱导法
�

对隐性针感或感传不至者
，

针时令患者意念

入静
，
想象似有经气由风市穴循经至耳中

，
以诱发循

经感传
，
气至病所

。
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