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民健康服务
。

也符合自学考试面向农村的发展方向
。

至于是否允许城市考生�指非在职人员�报考中医

专业问题
，

考虑到 ‘ 般城区经济文化卫生条件较好 ，
医

务人才相对集中
，

且有医科大学生的不断补充
，

建议由

卫生业务部门在调查研究基础上提出意见
。

必要时
，

也

可在有条件�需求�的省市试点
。

总的来说
，
我国地域辽阔

，

各地差异较大
，
对中医

人才的需求量不尽一致
，

所以不宜一刀切
。

各省应根据

本省实际情况
，
依据人才需求预测和办考条件�如经

费
、

人员编制
、

主考学校承受能力等�决定扩大报考对

象范围
，
但需同时上报国家中医药管理局和全国考委

。

� 关于开考中医本科段问题

能否开考的依据是根据需要和可能
。

需要
，

主要是

看卫生业务部门人才需求情况
。

如果根据人才培养发

展规划
，
全 日制高校培养的本科生数觉不够

，

需要补充

一些本科人才
�而又有比较充足的专科毕业生�含非自

考类专科生�生源 �当地省考办的编制
、

经费能承受起 �

主考学校也有积极性
，
可以考虑加快考试进度

。

会议还讨论了如何发挥主考学校作用等问题
。

这次会议后
，
将由国家中民药管理局和全国考委

以发会议纪要形式
，

明确阐述本次会议的内容与要求
，

指导今后的中医自考工作
。

据悉
，

在这次会议前夕
，

广西
、

新驯两地被批准开

展中医专业自学考试
。

从肝肾论治周期性麻痹 �� 例

姚庆云
’

周期性麻痹是一种与钾代谢有关的
，

呈周期性发

作
、

肢体弛缓性软瘫的疾病
。

原因尚不十分清楚
，
对症

治疗虽可缓解症状
，

但控制再发目前尚无理想的方法
。

笔者从肝肾论治本病 �� 例
，
疗效满意

，

现报道如下
。

� 临床资料

本组病例中低血钾型者 �� 例
，
血钾大致正常者 �

例 �男 ��例
，

女 ��例 �
年龄 ��岁���岁 ��例沼�岁�

�� 岁 �� 例
，

�� 岁以上者 �例 �病程最短者 �年
，
最长者

�� 年
。

确诊均根据临床呈周期性发作的短时期下运动

神经元麻痹
、

发作时肢体键反射病理性改变
、

血钾和心

电图的改变
。

� 治疗方法及结果

方用六味地黄汤加味
，

每日 �剂
，

半月为 �疗程
。

疗

效标准
�

中药治疗后 �年以上无再发者为治愈
��年内

发作次数减少
，
症状明显减轻

，

发作持续时间明显缩短

者为显效 �治疗前后症状无明显改善者为无效
。

本组经

�瘤程治疗者 �� 例
，
�疗程者 �� 例

，
�疗程 以上者 �

例
。

结果治愈 �� 例
，

显效 �� 例
，
无效 �例

，
总有效率

��
�

���
。

� 病案举例

汪 � �
，

男
，
��岁

，
����年 ��月 �日初诊

。

患间歇

性四肢乏力伴不能活动 �年
，

近 �年发作频繁
。

患者于

�年前不慎跌倒
，
当时即感双下肢无力

，
不能站立

，
但未

安徽省蚌埠市中医医院
，
安徽省蚌埠市大庆路 ��

号��������

收稿日期
�����一 ��一 ��

经诊治
，
次日症状缓解

。

以后每年均有类似症状复发
，

发作时查血清钾为 �
�

�� �
�

�������
，

静脉补钾或 口服

锐化钾后症状缓解
，

但停药后又发
。

近 �年曾发作 �次
。

刻诊
�

全身乏力
，

伴肌肉疼痛
，
咽干 口渴

，

心烦急躁
，
腰

酸头痛
，

舌绛苔薄黄
，

脉细弦数
。

检查
�
四肢肌肉软瘫

，

肌张力低下
，

活动严重受限
，
腿反射消失

，
意识和感觉

无障碍
，

血清钾为 �
�

�������
， ，

心电图示 �一� 间期延

长
，
��、

��

呈现明显 � 波
。

无家族史
。

西医诊断为周期

性麻痹�低血钾型�
。

中医辨证属肝肾阴虚
，

阴虚火旺
。

治以滋补肝肾
，
滋阴泻火

。

方药
�

熟地 ���
，

山英肉
、

丹

皮
、

祀子
、

陈皮
、

知母各 ��
，

山药
、

获菩
、

泽泻
、

菊花各

���
。

服药 �剂
，

上述症状锐减
，
四肢肌肉软瘫缓解

，

浅

深反射 已能引出
，
能扶床下地活动

，

但仍感乏力
，

身痛

腿软
，

守原方继服 �剂
，
肢体活动如常

，

稍感肌肉疼痛
，

查血清钾为 �
�

�������
，

心电图恢复正常
。

投祀菊地黄

丸善后
，

并嘱患者避免受凉
、

饱餐
，

勿食用大址含糖食

物
，

适当加强体育活动
。

随访 �� 年未复发
。

� 讨论

六味地黄汤为补肾阴的主要方剂
，《 医方论 》说

�

“
此方非但治肝肾不足

，

实三阴并治之剂
” 。

方中熟地滋

补肾水
，
泽泻宣泄肾浊

，

英肉温涩肝经
，
丹皮清泻肝火

，

山药收摄脾经
，

获菩淡渗脾湿
。

全方有补有泻
，

有开有

合
，

为通补开合之剂
，

加入祀子
、

菊花
、

知母则滋阴泻火

之力更强
。

从上述六味地黄汤加味可以控制本病的发

作
，
说明从肝肾论治本病是一个有效的途经

。

其机制可

能是通过整体调节
，

维持与平衡了机体内环境的恒定
。

DOI ：10．13288／j ．11－2166／r．1993．01．043


