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中医药配合推拿治疗乳腺增生症 �� 例

河南省中医院乳腺科 ��������

郭 宇 飞

河南中医学院中医一系 ���� 级

郭 琪

乳腺增生症是以周期性乳房胀痛
、

乳房肿块为临床特点的

中青年妇女常见病
。

国内报道发病率为 ���左右
，

其发生乳腺

癌的危险明显高于 一般妇女
。

我们应用乳癖消片结合乳房局部

按摩治疗本病
，

收到 良好的效果
。

� 临床资料

�
�

� 诊断标准
�

参考 �。 。�年中华中医药学会外科学会乳腺病

专业委员会第八次会议通过的标准
。

���症状与体征
�①乳房有

不同程度的胀痛
、

刺痛和隐痛
，

可放射至腋下
、

肩背部
，

可与月

经
、

情绪变化有相关性
，

连续 �个月或间断疼痛 �� �个月不缓

解 �②一侧或两侧乳房发生单个或多个大小不等
、

形态多样的

肿块
，

肿块可分散于整个乳房
，

与周围组织界限不清
，

与皮肤或

深部组织不粘连
，

推之可动
，

可有触痛
，

可随情绪及月经周期的

变化而消长
，

部分患者可有乳头溢液或痰痒
。

���排除标准
�

排

除初潮前小儿乳房发育症
、

男性乳房发育症 以及乳房良性
、

恶

性肿瘤
。

���辅助检查 �钥靶 � 线摄片
、

� 超
、

乳腺纤维导管镜
、

穿刺细胞学或组织学检查
、

近红外线扫描 �
。

�
�

� 一般资料
�

全部病例均为 ����年 �月 一 ����年 �� 月间

河南省 中医 院乳腺病 中心 门诊患者
，

皆为女性
。

年龄 ��一 ��

岁
，

平均 �� 岁
�
病程 �个月� �年

，

平均 �
�

�年 �
治疗组 ��例

，

其 中一侧乳房患病 �� 例
，

双侧乳房患病 ��例
�
对照组 �� 例

，

其中一侧乳房患病 �例
，

双侧乳房患病 �� 例
。

� 治疗方法

�
�

� 治疗组
�口服乳癖消片

，

同时配合手法推拿
。

乳癖消片�辽

宁省桓仁药业有限责任公司
，
��一 。 ���一 辽卫药准字 ����第

。 。 ��
一

号�
，

每次 �片
，

每 日 �次
，

温开水送服 �个月经周期为 �

个疗程
，

连服 �一 �个疗程
。

推拿操作手法
�

患者先取仰卧位
，

同

时行双侧胫部足三 阴经和足 阳明胃经按摩 �分钟
，

点按足三

里
、

涌泉
、

水泉
、

太冲
、

三阴交共 �分钟
。

再取俯卧位
，

循督脉按

摩 �分钟
，

点按厥阴俞
、

肝俞
、

脾俞
、

肾俞共 �分钟
。

最后取仰卧

位
，

按摩任脉 �分钟
。

乳房部位以乳头为中心
，

用一指禅推法
，

放射状按摩 �分钟
。

每 日按摩 �次
，

�� 天为 �个疗程
，

间隔 �天

可行第 �个疗程
。

�
�

� 对照组
�
口 服乳癖消片

，

每次 �片
，

每 日 �次
，

温开水送

服
。

�个月经周期为 �个疗程
，

连服 �一 �个疗程
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效评价标准
�

根据疼痛分级与评分
、

肿块 �硬度
、

范 围
、

大小 �分级与评分
、

全身伴随症状评分判定
。

治愈
�

改善率�

���
�显效

�

改善率 ���一��� �有效
�

改善率 ���一 ��� �无

效
�

改善率����
。

�
�

� 治疗结果
�

治疗组治愈 �� 例
，

显效 � 例
，

有效 �例
，

无效

�例
，

总有效率 ��
�

���
。

对照组治愈 �� 例
，

显效 �� 例
，

有效 �

例
，

无效 �例
，

总有效率 ��
�

���
。

两组 比较差异有显著性 ��
，
�

�
�

���
。

� 讨论

乳癖消片为治疗乳腺增生症的中药制剂
，

多年来广泛应用

于临床
。

其主要成分为鹿角
、

蒲公英
、

昆布
、

鸡血藤
、

三七
、

赤芍
、

海藻
、

漏芦
、

木香
、

玄参
、

牡丹皮等
。

具有软坚散结
，
活血消痈

，

清

热解毒之功
，

用于乳癖结块
、

乳房疼痛
、

乳腺增生病等
。

乳房应

归属奇恒之腑
，

治则以通调疏泄为要
。

根据
“
经脉所过

，

主治所

及
，

瑜穴所在
，
主治所能

”
的原则

，

推拿手法作用 于上述经络脑

穴
，

使肝经疏通
，

调达顺畅
，

气郁得解
，

气行则血行
，

脾肾得 以补

益
，

冲任得 以充实
，

气机升降有序
，

气血通行和顺
，

故化痰
、

解

癖
、

散结
， “
通则不痛

” 。

本法治标以乳房局部指揉
，

治本以足三

阴佐任督二脉点按推拿
，

手法上刚柔相济
，

治则上表里相顾
，

标

本兼治
，

与药物治疗相结合
，

在临床上收到了提高疗效
、

缩短病

程的效果
。

中西医结合治疗异位妊娠 �� 例

河北省邢台市人民医院�。 ������

张 宁

异位妊娠是一种常见的妇产科疾病
，
近年来其发病率上升

趋势明显
。

临床上应用甲氨喋咙 �����保守治疗异位妊娠 已

取得 比较肯定的效果
，

但使用中常因毒副反应而终止治疗
。

为

此
，

我们在临床上采用异位妊娠方配伍小剂量 ���
，

取得满意

效果
，

现报告如下
。

� 临床资料

��例患者参照 《妇产科学 》第 �版标准确诊为异位妊娠
。

停

经时间��� 天
，

孕囊直径����
，

未破裂
，

无活 动性 出血
，

肝肾

功能及外周血分析正常
。

�� 例患者随机分为两组
�

治疗组 �中

西 医结合治疗�共 跄 例
，

年龄���
�

�士 �
�

��岁
，

妊娠次数 ��
�

�士

�
�

��次
，

停经时 间 ���
�

�士 �
�

��天 �对 照组 �单 用 ��
’

� �共 ��

例
，

年龄 ���
�

�士 �
�

�� 岁
，

妊娠次数 ��
�

�士 �
�

��次
，

停经 时 间

���
�

�士 �
�

��天
。

� 治疗方法

治疗组用异位妊娠方加味
�

丹参 ���
，

赤芍 �馆
，

桃仁 ��
，

乳

香 ���
，

没药 ���
，

紫草 ���
，

娱蚁 �条
。

每 日 �次
，

连服 � 日
，

同

时加用 �������
，

肌肉注射
，

每 日 �次
，

连用 � 日
，
总量 ����

。

对照组单用 ��������
，

肌肉注射
，

每 日 �次
，

连用 � 日
，

总量

DOI ：10．13288／j ．11－2166／r．2005．07．029



·

��� ����
�

���� ����
，
���

�

��
，
��

�

�

�����
。

用药后监测尿人绒毛膜促性腺激素 �����
，

第 �周每

周 �次
，
以后每周 �次至正常

，

观察患者消化道反应并记录
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效判定标准
�

治愈
�
���临床症状

、

体征明显减轻 �����
枯

超提示盆腔包块缩小或不继续增长
����无内出血发生 ����妊

娠试验转阴
。

失败
�
���治疗过程中出现输卵管破裂

，

内出血
�

���腹痛反复发作
����盆腔包块不缩小或继续增长

����异位妊

娠 的胎心波动持续存在或治疗期间心波动持续存在 �������

持续升高或不变
。

�
，

� 两组疗效 比较
�

治疗组 �� 例
，

治愈 �� 例
，

有 �例保守治

疗失败转手术治疗
，

保守治疗成功率为 ��
�

��� �
对照组 �� 例

，

治愈 �� 例
，

有 �例失败
，

成功率为 ��
�

���
。

两组患者治疗成功

率差异无显著性 �尸��
�

���
。

�
�

� 两组副反应 比较
�

治疗组食欲不振 �例
，

恶心呕吐 �例
，

口 腔勃膜溃疡 �例
�
对照组分别为 �例

、
�例

、

�� 例
。

两组差异

有显著性 �尸��
�

��
。

� 讨论

高灵敏度妊娠试剂的问世和超声图像技术的提高
，

使异位

妊娠获得早期诊断成为可能
，

这为药物保守治疗提供 了条件
。

��� 是十分有效的叶酸拮抗剂
，

可抑制二氧叶酸还原酶
，

而致

��� 合成障碍
，

因而抑制快速增长的滋养细胞
，

使异位妊娠产

物停止发育而被吸收
。

��� 杀胚作用迅速
、

可靠
，

治疗效果满

意
。

��� 保守治疗异位妊娠
，

常用剂量为 ��� �����
，

但毒副

作用较大
，

患者易发生消化道反应
，

如恶心呕吐
、

食欲不振及 口

腔薪膜溃疡等
，

使治疗失败
。

我们在治疗过程中采用中药异位

妊娠方配伍小剂量 ���
，

减少 了 ��� 的用量
，

从而使其毒副

作用大大下降
，

与对照组相 比差异有显著性
。

同时因方中采用

了活血化痊
、

软坚破结之中药
，

使血液循环得到改善
，

提高了腹

膜通透性和血液纤维活性
�

有利于血肿与妊娠产物 的吸收
�

虽

然减小 了 ��� 的用量
，

但疗效满意
，

与对照组相 比差异无显

著性
。

小针刀配合旋牵手法治疗

椎动脉型颈椎病 �� 例

江西省人民医院��������

刘 仁 毅

苏州大学

刘 伯 龄

近年来
，

我院采用小针刀配合旋牵手法治疗椎动脉型颈椎

病
，

取得 良好疗效
，

现报告如下
。

� 临床资料

本组共收治 ��例患者
，

随机分为两组
，

对照组 �针刺配合

颈椎牵引 ���例
，

男 ��例
，

女 ��例
，

平均年龄 ���士 �
�

��岁�
，

病程 �� 天一 �个月 �治疗组 �小针 刀配合旋牵手法 ��� 例
，

男 ��

例
，

女 �� 例
，

平均 ���士 �
�

���岁
，

病程 �� 天� �个月
。

经统计学

处理
，

两组患者临床资料差异无显著性 �尸��
�

���
。

诊断标准
�
�功 曾有碎倒发作

，

并伴有颈性眩晕
����旋颈试

验阳性 ����� 线检查示颈椎曲度改变
、

不稳或骨赘形成
，

钩椎

关 节骨质增生
，

韧带钙化
����经颅血管多普勒 �����检查示

椎一基底动脉供血不足
。

� 治疗方法

�
�

� 针刺方法
�

根据临床检查及 � 线片所示取相应的颈部夹

脊穴
，

背痛加用天宗
、

阿是穴等
�肩痛加用肩井

、

肩贞等
，

选用 ��

号 �
�

�� �
�

�寸毫针
，

进针得气后平补平泻捻转 �分钟
，
留针 ��

分钟
，

每天 �次
，

连续 �� 次为 �个疗程
，

疗程间隔 �一 �天
，

共治

疗 �个疗程
。

�
�

� 颈椎牵引方法
�

选用坐位枕领布带牵引
，

牵引时患者头部

应前倾 巧� ���
，

牵引重量从 �一���开始
，

根据患者体质可逐

渐增加
，

但不宜超过体重的 ��� 。 ，

每次 ����� 分钟
，

每天 �次
，

�� 天为 �个疗程
，
�个疗程后观察疗效

。

�
�

� 小针刀治疗
�

患者坐位
，

面向椅背
，

双手平放在椅的靠背

上
，

低头使前额放在双手上
，

充分暴露病变部位
，

触按寻找压痛

条索或结节等阳性反应点
。

依据 � 线片
、

�� 和 ���提示及结

合临床体征
，

在 阳性点用龙胆紫作标记
，

一般每次取 �一 �点
，

常规消毒
，

铺无菌洞巾
，

术者戴一次性帽
、

口罩及无菌手套
，

选 �

号或 �号小针刀
。

按针刀疗法的四部进针法
，
刀 口线与神经

、

血

管
、

肌纤维平行
，

针刀垂直于皮肤进针
，

用针 刀松解棘间韧带和

相应的肌肉
、

韧带
、

筋膜
。

先纵行切开或剥离
，

再横行剥离
。

出针

后压迫针孔片刻
，

使其不出血为止
。

再用创可贴敷针眼
。

每周治

疗 �次
。

对于颈
、

肩
、

背
、

臂等处的软组织损伤同时进行针刀治

疗
。

针刀治疗 �次未愈
，

隔 �天再予治疗
，
�次为 �个疗程

，

设定

疗程为 �次
。

�
�

� 旋牵手法治疗
�

患者取坐位
，

术者立于患者身后
，

先做预

备手法
，

即用揉
、

捏
、

滚
、

弹拨等手法在颈后
、

肩部
、

背部做松解
，

使局部肌肉
、

韧带
、

筋膜痉挛解除
，

放松后再做旋牵手法
。

以 �
�

棘突偏向左侧为例
，

术者用右 手拇指扶按棘突之左旁
，

其余四

指扶持颈部
，

控制患者将头颈前屈 �前屈角度 以偏歪棘突节段

不同而异�
，

再俯身用胸部压住患者头部
，

使其保持于此角度
。

术者左手屈肘
，
用肘弯勾托患者下领部

，

用前臂及手抱住患者

头面部
，

即将患者头部用胸部
、

肘弯
、

前臂及手抱住
，
以便协调

控制头部
，

使之在保持一定前屈角度下作上提旋转活动
，

当左

转至最大限度时
，

术者再用一巧劲
，

使患者头部继续向左上方

超限转动
，

同时用右手拇指向对侧推拨 ��

棘突
，

即可感到颈椎

被推动和发出的响声
，

再将头颈部复回中立位
，

查看棘突偏斜

是否纠正
，

若无纠正可重复此手法
，

旋转过程 中不强求出现响

声
，

应以症状改善
，

棘突偏斜纠正为原则
。

手法是在针刺或针刀

后进行
，

一般 �周治疗 �次
，
�次为 �个疗程

，

设定疗程为 �次
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效评定标准
�

临床痊愈
�

颈痛及其相关症状全部消失
，

不影响活动及工作
，

随访 �个月无复发
。

显效
�

颈痛及相关症状

基本消失
，

仅在劳累或天气变化有轻度症状
，

功能恢复
，

不影响

日常生活和工作
。

有效
�

相关症状和体征改善
，

但病情不稳定
，

对重体力劳动有影响
。

无效
�

临床症状和体征无变化或反加重
。

�
�

� 结果
�

对照组 �� 例
，

治愈 �� 例
，

显效 �� 例
，

有效 � 例
，

无

效 �例
，

总有效率为 ��
�

���
�治疗组 �� 例分别为 �� 例

、

�� 例
、


