
9 2 6 JT C M
.

D e e
.

2 0 0 4
,

V o
l

.

4 5
,

N o
.

1 2

个月 的患者中
,

以上项 目评分分别为 1 8
.

20 士 1 4
.

77
、

22
.

80 士

2 1
.

3魂
、

2 1
.

0 7士 1 3
.

4 3
、

2 1
.

2 0 士 1 3
.

5 4

3
.

3 呼吸问卷评分与性别的关 系
:

45 例男性患 者症状
、

活动
、

影 响 3 项及总分分别为 2 5
.

6 0士 2 4
.

2 8
、

2 1
.

8 0士 1 9
.

3 6
、

1 8
.

2 0士

12
·

51
、

20
·

5。士 1 .2 8 6 ; 5 8 例女性 患 者 以 上 项 目评分分别为

1 4
.

4 5士 1 4
,

2 0
、

3 2
.

1 0 士 2 9
.

3 9
、

2 2
.

1 7 士 1 8
.

0 1
、

2 4
.

3 1士 1 8
.

5 0
。

3
.

4 呼吸 问卷评分与急性期病情轻重 的关系
:

在急性期轻型

患 者 中
,

症 状
、

活 动
、

影响 3 项及总分分别为 12
.

52 士 14
.

20
、

2 2
·

2 8士 2 1
·

1 7
、

1 7
.

1 4士 1 3
.

9 2
、

1 8
.

0 7 士 1 2
.

9 4 ;
在急性期重型患

者 中
.

以 上项 目 评分分别 为 3 1
.

2 0 士 2 2
.

2 7
、

5 0
.

3 0 士 3 5
.

2 9
、

3 2
.

8 0 士 2 0
.

6 4
、

3 8
.

6 0 士 2 0
.

7 0
。

3
.

5 呼 吸问卷评分与中医证候的关系
:

在湿浊未清患者中
,

症

状
、

活动
、

影响 3 项评分及 总分分别为 14
.

14 士 16
.

06
、

12
.

43 士

1 1
·

8 4
、

1 2
·

0 0士 1 3
.

8 !
、

1 2
.

2 9士 1 2
.

2 6 ;
在 气阴两虚患者中

,

以上

项 目评分分别为 2 5
.

0 8士 2 3
.

1 1
、

1 8
.

8 5士 1 6
.

3 1
、

1 5
.

7 7 士 1 0
.

2一
、

1 8
.

4 6士 1 0
.

6 3 ;
在窟血阻络患者中

,

以上项 目评分分别为 1 3
.

16

士 1 3
,

9 9
、

玉3
.

0 0土 3 2
.

1 3
、

2 8
.

2 1士 1 9
,

4 1
、

3 0
.

7 4土 2 0
.

0 3
。

4 讨论

圣 乔治呼 吸问卷 是 目前国 内外通 用的综合评价呼 吸系统

疾病 患者 健康状况 的标准化问卷
,

曾有研 究认 为
,

其分值与肺

功能 D 卜C O / V A % 相关
,

而后者是影响肺 间质疾病预后 的重 要

因素
,

从 以 上对 1 03 例康复期患者的调查 结果可 以 看出
,

首先

S 八R S 康复期患者中年轻者在症状
、

对活动方面的影响
、

对 生

活质量的影响及生 活质量总分上都明显低于年长者
.

经统计学

分析差异有显 著性 ( p < 。
.

0 5 )
,

说明这部分患 者较年长 者恢复

得更为完全
:

其次出院时间大于两个月 者在活动方 面有较好的

恢 复 (尸丈 。
.

0 5 )
,

总评分上 稍有改 善
,

其余差异 没有 显著性 (尸

> 0
.

0 5 )
.

说明 出院时 间的长 短对呼吸状况影响不大
.

从 而应当

重视康复期的调治
:

再者男性患者在症状方 面明显 高于女性患

者 (尸 又饥 。 5 .) 不排除重症患者就医倾向高的因素
,

在其它 3 项

略低于女性患者
;
另外在急性期属于重症 的患者在 所有 4 项评

分上明 显高 于 轻症患 者
.

经统计学分析 差异有 显 著性 (尸 <

。
.

帆 )
,

可见急性 期重症 的患者 在出院后也 需要更 多的治疗 以

促进康复
。

经分析不同中医证型患者评分情 况发现
,

疲血阻络

和气阴两虚型明显 高于单纯湿 浊未清型
,

而癣血型在活动
、

生

活质量影响及总分上又明显高于其它两组
,

因此
,

可 以认为
,

此

证型患者存在呼吸功能 下降的问题
.

应当予 以重 视
。

中药治疗疲痕 56 例

河南省南阳市张仲景医院以 7 3。。 0)

王始扬 王 悦

瘫痕是烧伤和其它原因所致的创伤在修复过程 中形成 的
,

任何创伤的愈合
,

都伴有不 同程度的瘫痕
,

如果瘫痕超过一 定

限度
,

就会形成瘫痕性增生
、

挛缩
,

导致畸形
。

严重者不仅改 变

形体的外观
,

还会造成功能障碍
,

给生活
、

工作
、

社会交往等方

面 留下诸多难 以弥补的遗憾
。

5 年来我们运用经验方消瘫芙蓉

膏治疗瘫痕
,

获得满意的疗效
,

现报道如下
。

1 临床资料

1
.

1 病例选择
:

按 《整形 外科学
·

瘫 痕的分类 》确定诊断
。

共

1 0 8 例
,

治疗组 56 例中
,

烧伤瘫痕 48 例
,

外伤及手术瘫痕 8 例
;

其中增生性瘫痕 40 例
,

线状瘫痕 4 例
,

表浅性瘫痕 5 例
,

蹼状

瘫痕 4 例
,

瘫痕疙瘩 2 例
,

挛缩性瘫痕 1 例
。

对 照组 52 例 中
,

烧

伤瘫痕 44 例
,

外伤瘫痕 8 例
;

其中增生性瘫痕 39 例
,

线状疲痕

3 例
,

表浅性瘫痕 8 例
,

蹼状瘫痕 1 例
,

疲痕疙瘩 1 例
。

1
.

2 一般资料
:

1 0 8 例中
,

男 71 例
,

女 37 例
。

年龄 3一 58 岁
,

平

均 3 2
.

5 岁
。

病程 7 周一 6 年
,

平均 60
.

5 天
。

烧伤病例中深 I 度

和浅 皿度占 7 8 %
,

瘫痕面积 10 % ~ 3 6 %
,

平均 22 %
。

以面部
、

双

手
、

上肢
、

胸和臂部多见
,

占 86 %
。

引起头
、

面
、

颈
、

额及四肢功能

障碍者 92 例
,

占 8 5
.

2 %
。

随机分为治疗组和对照组进行观察
。

2 治疗方法

2
.

1 治疗组
:

用消瘫芙蓉膏
。

药物制备
:

白芷
、

白及
、

炮穿山甲
、

五倍子制成 干粉
,

过 2 00 目筛
.

食醋
、

蜂蜜加热至 80 ~ 1 0 0 C
.

按

药粉与基质 2
:

8 比例调 配
,

加人适量冰片 (l 写 )搅匀收膏
,

自

然冷却后装瓶消毒
,

置常温下备用
。

用药方法
:

用温开水将瘫痕

表面清洗 干净
.

药膏均匀涂布
.

厚约 0
.

01
c m

,

用 消毒敷 料外敷

包扎
,

以敷料不湿为度
,

隔 日换药 1 次
.

20 天 为 1 个疗程

2
.

2 对照组
:

用市 售的疤痕膏治疗
。

按说明书外搽患处
.

每 日

搽药 1一 2 次
,

20 天为 1 个疗程
。

两组均采用单盲法
,

观察时 间

以 1一 5 个疗程 为限
。

3 治疗结果

3
.

1 疗效评定标准
:

临床治愈
:

疲痕缩小 变软 平复
,

颜色恢复

或接近正 常肤色
,

硬结消失
,

功能障碍基本恢复
。

显效
:

硬结软

化变薄
,

颜色有所消退
,

症状基本消失
.

功能明显恢复
。

有效
:

瘫

痕 变软
,

症状 明显减轻
,

功能有所提高
。

无效
:

瘫痕无改变

3
.

2 疗效分析
:

治疗组 5 6 例
,

治愈 31 例 (5 5
.

4 % )
,

显效 2 2 例

( 3 9
.

3环 )
,

有效 3 例 (5
.

3 % )
,

无效 。 例
,

总有效率为 10 衅石
、

平

均治疗时间 4 2 天
。

对照组 5 2 例
,

治愈 2 3 例 ( 44
·

2 % )
.

显效 12

例 ( 2 3
.

1 % )
.

无效 17 例 ( 32
.

7写 )
,

总有效率为 6 7
.

3片
.

平均治

疗时间 56 天
。

经统计学处理两 组差异有极显著性 ( P < 。
.

01 )

治疗组疗效优于对照组
。

3
.

3 中远 期疗效随访
:

对两组治愈和显 效病例随访 6 一 1 2 个

月
,

治疗组无一例复发
.

对照组复 发 4 例
。

占 9
.

4 %
。

4 讨论

消瘫芙蓉膏中白芷
“

破 宿血
.

补新血
,

长肌肉
,

止痛 生 肌去

面疵瘫
”

。

《本草纲 目 》亦 云
: “

长肌 肉
.

润泽颜色
。 ”
白及

“

极粘腻
.

性极收涩
。

能封填破损
,

使肿痛可 消
,

溃败可托
,

死肌可去
,

脓 血

可洁
,

有托旧 生新之妙用也
”
以本草经疏 }))

。

《医学衷中参西录 》

中记载穿山甲
: “

味淡性平
、

气腥而窜
,

其走窜之性无微 不至
。

故

能宣通脏腑
,

贯穿经络
,

透达关窍
,

凡血 聚为病
,

皆能 开之
。 ”
五

倍子 酸敛收 涩
,

消肿解毒
,

有缩小血管
,

凝 固蛋 白质
,

对抗氧 自

由基等作用
。

这些作用
,

可能使成纤维细胞
、

胶原蛋白及新生 血

管受压 紧缩
,

断绝血供
,

抑制增 殖
,

使瘫痕 吸收平复 食醋
、

蜂

蜜
、

冰片均有散结消瘫
,

润燥止痛的功效
。

诸药合用
,

可达到 活

血散结祛癖生新
,

消除瘫痕恢复功能 的 目的
。
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