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四 肢进展性瘫痪
; ( 3 )排 除脊髓占位

、

遗传性疾病
、

肝豆状核 变

性等疾病
。

其临床表现多分为肝病期
、

脑病期
、

脊髓病变期
。

本

病治疗首先限 制蛋白饮食
,

给予保肝
,

降低血 氨
,

如支链氨基

酸
、

谷氨酸钠
、

精氨酸
、

丫氨酪酸
、

乳果糖等治疗 也有用安息香

酸钠
、

苯乙酸钠
、

阿莫波斯等取得一定疗效
。

中药在治疗肝性脊

髓病上 尚为空白
。

我们在中医辨证基础上
,

用 中药活血化痕
、

温

补脾肾
、

清热利湿退 黄方法进行 长期治疗
,

取得 了较好疗效
,

为

本病的治疗开辟 了一条新途径
,

值得进一步探讨
。

中药可望改

变患者 的生活质量及预后
。

健脾益气生津法治疗干燥综合征 20 例

北京积水潭 医院 ( 1 0 0 0 3 5 )

解 国 华

北京中医医院

周 乃 玉

北京市中医管理 局

赵 建 宏

我们应用健脾益气生津法治疗继发性干燥综合征 (S )S
,

尤

其是治疗继发于类风湿性 关节 炎的 5 5 取得了 良好疗效
。

现报

告如下
。

l 临床资料

1 9 9 9 年 9 月一 2。 。 2 年 4 月于门诊收集继发性干燥综合征

( 5 5 )病例 20 例
。

其中类风湿性关节炎 ( R A )继发干燥综合征 16

例
,

系统性 红斑狼疮 ( SI E ) 继发 干燥综合征 2 例
,

系统性硬化

( S S c )继发干燥综合征 2 例 继发性 5 5 按 San iD ge
o
诊断标准

,

R A 病例符合 1 9 8 7 年修订的美 国风湿病协会诊断标准
; 1S 龙 病

例符合 1 9 8 2 年美国风湿病学会对系统性红斑狼疮修订 的分类

标准
; S S C

病例符合 1 9 80 年美国风湿病学会制订 的分类标准
。

R A
、

S L E 和 S S c
发病 在前

,

5 5 发病 在后
。

20 例患 者全部为女

性
,

年龄 21 ~ 6。 岁
,

平均 5 0
.

3 岁
。

患者从 R A 起病到出现 5 5

症状的时间
:
6 个月 2 例

,

1一 9 年 n 例
,

10 年以上 3 例
;
患者从

SI E 起病到出现 5 5 症状的时 间
:
4 年 1 例

,

5 年 1 例
;
患者 ScS

从起病到出现 5 5 症状 的时间
:
4 年 1 例

,

6年 1 例
。

口 干燥症 口

干 18 例
,

唾液流率低 于正常 16 例
,

唇粘膜 活检 2 级 以 上证实

为 5 5一4 例
。

眼干 2 0 例
,

S e
h

l r m e :
试验阳性 1 9 例

,

角膜荧光染

色阳性 1 9 例
。

免疫学及遗传学检查
: R F 阳性 17 例

,

A P F 阳性

2 例
,

阴性 1例
,

A K A 阳性 1 例
,

阴性 2 例
,

抗 S S A 抗体阳性 6

例
,

抗 S S B 抗体阳性 3 例
,

抗 R N P 抗体阳性 2 例
,

A N A 阳性 18

例
,

抗 组 蛋白抗体阳性 4 例
,

抗 心磷脂抗体阳 性 5 例
,

H L A
-

I ) R 4 阳性 5 例
。

2 治疗方法

所选 2() 例继发性 5 5 患者中医辨证均为气虚津 亏型
。

其症

状表现为口干
,

唾液少或无唾液
,

鼻燥
,

双眼干涩
,

泪少或无泪
,

形体消瘦
,

倦怠乏力
,

心悸
,

气短
,

汗出
,

纳呆
,

大便不畅或无力
,

舌淡红或淡暗
,

边有齿痕
,

苔薄白或少苔
,

脉沉细无力
。

治法
:

健

脾益气生津
。

予健脾益气生津汤
:

黄蔑 309
,

白术 109
,

炒 山药

10 9
,

甘草 1 0 9
,

获荃 2 0 9
,

玄参 1 5 9
,

白芍 1 5 9
,

防风 1 0 9
,

太子参

3 0 9
,

构祀子 一5 9
,

山茱英 1 5 9
,

柴胡 1 0 9
,

升麻 1 0 9
,

丹参 1 5 9
。

水

煎温服
,

每次 l o o m l
,

每 日 2 次
,

3 个月为 1个疗程
。

3 治疗结果

上方 服 3 个月 后复查结果
,

口 干燥症原 口 干 18 例
,

现 1

例
;
原唾液流率低于正常 16 例

,

现 3 例
;
原唇粘膜活检 2 级 以

上 14 例
,

现 3 级 1 例
,

2 级 5 例
,

1 级 6 例
, 。 级 2 例

;
原眼干燥

症眼 干 2 0 例
,

现 2 例
;
原 S

e h i r n l e r
试验阳性 1 9 例

,

现 6 例 ;原

角膜荧光染色阳性 19 例
,

现 6 例
。

R F 滴度下降 12 例
,

A N A 降

低 11 例
,

其中 1 例 R A 继发 5 5 患者抗 S S A 抗体由阳性转为阴
J

胜
,

其余结果与疗前相同
。

4 讨论

5 5 中医称为
“

燥痹
” , “

诸涩枯涸
,

干劲皱揭
,

皆属于燥
” ,

本

病起病于燥
, “

燥胜则干
” 。

继发性 5 5 是继发于一病之后
,

与他

病共存
,

其病机为久病失养
,

耗伤阴津
,

肝肾阴亏
,

精血不足
,

伤

及脾 胃
,

气虚运化无力
,

津液不能上承
,

清窍失于濡润所致
。

其

发病与肺
、

脾
、

肝
、

肾密切相关
,

尤以脾为本病关键
。

脾主运 化
,

具有 吸收
、

转输和布散水液作用
,

又主升清
,

使水谷精微上输于

头 目
,

脾气的运动特点 以 上升为主
,

脾运 功能正常
,

则气机升

发
,

使得清气上升
。

津液输布
,

上承清窍
,

诸窍得以濡润
。

继发于

R A 的 5 5 多为气虚津亏型
,

治疗时 以健脾益 气生津为大法
,

兼

以滋补肝肾之阴
。

我们在临床中应用健脾益气生津汤治疗继发

性 55 收到 了良好疗效
,

方中生黄蔑
、

白术
、

山药
、

获荃健脾益气

生津为君药
,

其中重用黄茂健脾补气升阳
,

气旺津生
,

更 助津液

疏布
;
太子参

、

玄参
、

丹参益气养血 生津
,

山茱英
、

构祀子 滋补肝

肾之 阴
,

共为臣药
;
白芍 酸甘敛 阴以 生津

,

防风配生黄茂
、

白术

益气敛 汗
,

以防津液外泄 为佐药
;
柴胡

、

升麻人脾胃经
,

善引清

阳之气上 升
,

升提诸药
,

使津液随气上 升
,

布散于头 目诸窍
,

口

眼润泽
。

我 们在临 床治疗中体会到
,

继 发 于 S L E 的 5 5 以肝肾阴

虚
、

津液不足更为多见
,

治疗 以补益肝肾为主
。

继发于 S cS 的

55 以肺脾气虚 为多见
,

治疗 以补益肺脾为主
,

但两病亦均 见

有气虚津亏 型症状者
。

另外
,

久病多有痰
、

癖互结
,

在治疗时

亦要兼顾
。

清毒汤 1 号配合西医疗法治疗重症

肝炎内毒素血症 30 例
首都医科大学中医药学院 ( 1。。 01 3)

高 连 印

北京地坛医院

王 融 冰

我们 于 1 9 9 9 年 6 月 ~ 2 0 0 2 年 8 月
,

运用清毒 汤 1 号配合

西医疗法治疗重症肝炎 内毒素血症 30 例
,

疗效满意
,

现将临床

结果报告如下
。

1 临床资料

病例选择
:

( l) 符合 2 0 0。 年 9 月中华医学会传染病与寄生

虫病学分会
、

肝病学分会联合修订的 《病毒性肝炎的诊断标准 》

中重症肝炎的诊断标准
;
( 2) 中医诊断标准

:

证 属毒邪泛滥
,

脾

失健运
。

主症
:

乏 力
,

纳差
,

腹胀不适
,

尿少
,

舌质淡
,

脉弦细数无
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