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枯甘饮治疗乳腺囊性增生病 �� 例临床观察

焉秀淑 宫均杰 宋修本 马清华 刘洪强 刘 慧

�山东省乳山市人民医院妇产科
，

乳山市胜利街 �� 号
，
�������

�摘 要〕 目的 观察枯甘饮治疗乳腺囊性增生病的疗效
。

方法 将 ���例符合痰窟气结型的乳腺囊性增生病患者随机分为两

组
，

治疗组 �� 例用枯甘饮治疗
�对照组 ��例用乳癖消片治疗

。

观察两组综合疗效
、

症状与体征改善情况
、

血清性激素水平及乳腺铂

靶 �线检查
。

结果 治疗后治疗组总有效率明显优于对照组�尸� 。
�

�� �
。

两组的症状
、

体征均有改善
，
且治疗组优于对照组 �尸�

�
�

���
。

治疗后两组催乳素
、

促黄体生成素均降低
，

且治疗组降低程度大于对照组 �尸� 。
�

���
。

钥靶 �线扫描分析
，

治疗组明显优于

对照组 �尸��
�

���
。

结论 枯甘饮对痰癖气结型乳腺囊性增生病疗效可靠
。
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乳腺囊性增生病占妇女全部乳房疾病的 ���
，

且

有逐年上升的趋势川
。

乳腺上皮增生明显者癌变率

高���
，

临床症状重
，

心理压力大
，

严重影响患者身心健

康
。

我们自拟中药煎剂枯甘饮治疗本病取得了满意疗

效
，

现报告如下
。

� 临床资料

�
�

� 诊断标准

以 ����年国家中医药管理局发布的《中医病证诊

断疗效标准户」中
“
乳癖

”
诊断及辨证标准和 ����年中

华中医药学会外科学会乳腺病专业委员会的诊断标

准川为诊断依据
。

中医辨证要点
�

一侧或双侧
、

单发或

多发乳房肿块
，

胀痛或触痛
，

月经前及情绪波动时痛

甚
，

月经量少或色暗
，

疲块
，

舌质红或癖斑
、

舌苔薄黄
，

脉沉弦
。

�
�

� 排除标准

合并其他乳腺疾病者 �合并心
、

肝
、 ’

肾和其他脏器

严重疾病及精神病患者 �妊娠或哺乳期患者
。

�
�

� 一般资料

����年 �月� ����年 �月来我院门诊就医的乳

腺囊性增生病患者共 ��� 例
，

均为女性
，

随机分为治疗

通讯作者
�

宫均杰
，
������������

����
�

���
，
�������������

组 �� 例
，

对照组 �� 例
。

治疗组年龄 ��一�� 岁
，

平均

���
�

��士�
�

���岁
，

平均病程��
�

��士�
�

���年
。

对照组

年龄 ��� ��岁
，

平均 ���
�

��士 �
�

���岁
，

平均病程

��
�

�。 士�
�

���年
。

两组年龄
、

病程差异无显著性意义

�尸��
�

���
，

具有可比性
。

� 治疗及观察方法

�
�

� 治疗方法

治疗组给予枯甘饮
，

组成
�

赤芍 ���
，

夏枯草 ���
，

甘草 ���
，

水煎取 �����
，

早晚分服
，

每 日 �剂
，

于月经

结束后 �周开始服药
，

连用 �天
，
�个月经周期为 �个

疗程
。

对照组给予乳癖消片�辽宁桓仁药业股份有限公

司生产
，

批号
�
���������

，

每次 �片
，

每 日 �次
，
�个月

为 �个疗程
。

两组分别治疗 �个疗程
，

随访 �个月
。

�
�

� 观察指标及方法

治疗前后分别对两组患者进行观察及检查
�

���症

状与体征
�

乳房肿块
，

乳房胀痛
，

经前乳痛加重
，

乳头溢

液等
����血常规

，

尿常规
，

肝
、

肾功能 ����血清性激素
�

采用瑞士 ����� 生化免疫系列试剂盒测定催乳素

�����
、

促黄体生成素����
、

雌二醇��
��

、

孕酮 ���
、

梁

酮���
、

卵泡激素�����的含量 ����乳腺铝靶 � 线扫

描检查
，

根据北京肿瘤防治研究所提出的乳腺影像分

型法分型川
。
�型

�

致密腺体型
。

密度均匀为 �� 型
，

不
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均匀为 ��型
，

囊性增生改变属 ��型
。
�型

�

透亮脂肪

型
。

腺体退化彻底为 �� 型
，

退化不彻底但有结节状或

蜂房样透光区为 ��型
，

囊性增生属 ��型
。
�型

�

索带

导管型
。

导管增生以正常解剖排列为 �� 型
，

增生并有

部分导管扩张为 皿�型
，

导管普遍扩张为 �� 型
。
��型

�

中间混合型
，

以上 �种类型都有
。

腺体退化但均匀为 ��

� 型
，

腺体退化不 良且不均为 � �型
，

腺体退化不 良密

度不均导管增生扩张为 � � 型
。

�
�

� 统计学方法

数据处理采用 ������
�

�统计软件
。

有序分析变

量采用 �����分析
，

无序分类变量采用 丫检查
，

血清性

激素数据用 牙士
�
表示

，

采用 �检验
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效判定标准

参照 ����年国家中医药管理局发布的《中医病证

诊断疗效标准户」制定
。

治愈
�

症状消失
，

肿块经钥把扫

描证实缩小����
，

停药 �个月无复发
。

好转
�

症状消

失
，

肿块缩小镇���
。

未愈
�

症状及肿块无改变
。

�
�

� 两组综合疗效 比较

治疗组 ��例
，

治愈 ��例 ���
�

���
，

好转 ��例

���
�

���
，

未愈 �例��
�

���
，

总有效 ��例���
�

���
。

对 照 组 �� 例
，

治 愈 �� 例 ���
�

���
，

好 转 �� 例

���
�

���
，

未 愈 �� 例 ���
�

���
，

总 有 效 �� 例

���
�

���
。

治疗组综合疗效明显优于对照组
，

差异具有

显著性意义�尸��
�

���
。

�
�

� 两组治疗后症状与体征改善情况比较

治疗组 患者治疗前后 乳房胀痛分别为 �� 例

������
、
�例 ��

�

����出现乳房肿块分别为 ��例

���
�

���
、

� 例 ��
�

����其 他 症 状 分 别 为 �� 例

���
�

���
、

�例��
�

���
。

对照组患者治疗前后乳房胀

痛分别为 ��例������
、

��例���
�

����乳房肿块分

别为 ��例 ������
、

��例���
�

����其他症状分别为

��例���
�

���
、

��例���
�

���
。

两组治疗后症状体征

均有改善
，

且治疗组疗效优于对照组�尸��
�

���
。

�
，

� 两组治疗前后乳腺铂靶 � 线结果变化比较

表 �示
，

同一型 内治疗前组间比较差异无显著性

意义 �尸��
�

���
，
�型

、
�型治疗后治疗组和对照组 比

较差异无显著性意义 �均 尸��
�

���
，
皿型

、
�型治疗后

两组 比较差异有显著性意义 �均 ���
�

����说明两组

在治疗 �
、
�型疗效相当

，
皿

、
� 型治疗组疗效优于对

照组
。

表 � 两组治疗前后乳腺钥靶 �线结果变化比较�例�

组别 时间 例数

治疗组 治疗前

治疗后

对照组 治疗前

治疗后

��

皿� 班� 皿� � �

� �� � �

�� � � �

� � �� � �

��

�� �� �� 皿� 皿� 班�

� �� � �� � ��

�� � �� � �� �

� �� � �� � �

�� � �� � � �

��

��

�
�

� 两组治疗前后血清性激素变化比较

表 �示
，

治疗后两组 �水平均升高�尸��
�

���
，

治

疗组 ���水平和对照组 ��� 水平与治疗前比较差异

均有显著性意义�尸��
�

���
。

�
�

� 不 良反应

服药后治疗组 �例
、

对照组 �例患者出现上腹不

适
、

恶心等症状
，

不影响治疗
。

两组用药前后血
、

尿常规

及肝
、

肾功能均无异常
。

�个月后随访
，

治疗组 �� 例中

无复发者
，

对照组 �� 例中复发 �例
，

复发率���
，

治疗

组复发率明显低于对照组 �尸��
�

���
。

� 讨论

乳腺囊性增生病发病机制不明确
，

经典学说认为

系 ��与 �平衡失调所致
，

表现为 ��

的量相对或绝对

增多
，

黄体期 �相对或绝对减少
。

近来研究证实
，
���

、

催产素升高也是引起本病的一个重要因素
，

其病理改

变主要是乳腺间质的纤维组织及腺管周围增生并伴有

囊肿形成
，

腺管上皮的乳头样增生伴乳管囊性扩张及

小叶实质增生等
，

在周而复始的月经周期中
，

增生过度

而复旧不全导致本病��，
�

， ’ 〕 。

本病的治疗以往采用外源性激素补给或激素对抗

及其他疗法包括手术治疗
，

效果均不理想
。

乳腺囊性增

生病属中医学
“
乳癖

”
范畴

，

该病的发生与肝
、

肾和冲任

等脏腑经络功能密切相关
。

情志不舒
，

郁久伤肝
，

肝气

郁滞
，

蕴结于胃络乳房
，

经脉阻塞不通
，

故乳房胀痛 �肝

郁化热
，

灼津为痰
，

肝郁则气血调畅失度
，

气滞痰凝
，

血

痕结聚成块
，

结滞乳中而成乳癖
。

枯甘饮方中赤芍清热

凉血
，

散疲止痛为君药
�夏枯草清火散痕消肿为臣药 �

甘草清热解毒调和诸药为佐使
。

诸药共奏活血化痕
、

消

癖止痛之功
。

本研究结果显示
，

枯甘饮能明显降低 ���

表 � 两组治疗前后血清性激素变化比较 ‘ 士 、 �

组别 时间 例数

治疗组 治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

��
对照组

��

����������

���
�

��士 ���
�

��

���
�

��士 ��
�

��
�

���
�

��士 ���
�

��

���
�

��士��
�

��

�������� �������� ��井���� ��拜���� ���������

��
�

��士 �
�

��

��
�

��士�
�

��

��
�

��士��
�

��

��
�

��十 �
�

��

���
�

��士��
�

��

���
�

��士 ��
�

��

���
�

��士 ��
�

��

��� ��士��
�

��

�
�

��土 �
�

��

��
�

��士 �
�

��
‘

�
�

��士 �
�

��

��
�

��士 �
�

��
哥

��
�

��士 ��
�

��

��
�

��士 ��
�

��

��
�

��士 ��
�

��

��
�

��士 ��
�

��

�
�

��士�
�

��

��
�

��士 �
�

��

�
�

��士�
�

��

��
�

��士 �
�

��
开

与本组治疗前比较
， ， 尸��

�

��
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水平
，

减少其对乳腺的刺激作用 �调整 ��
、

�的紊乱状

态
，

发挥 �的抑制作用
，

以减轻或消除增生状态
。

乳癖

消片是常用的治疗乳腺囊性增生病有效药物
，

本研究

结果表明
，

枯甘饮的疗效明显优于对照组
，

表明枯甘饮

的疗效可靠
，

值得推广使用
。
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杜德利

�北京世纪坛医院
，

北京市海淀区羊坊店铁医路 �号
，
�������

腰椎间盘突出症是常见病
、

多发病
，

我院中医骨伤科 自

����年 �月一����年 �月运用补阳还五汤配合手法治疗腰椎

间盘突出症 �� 例取得较为满意的效果
，

现介绍如下
。

� 临床资料

���例随机分为 �组
，

治疗组 �� 例
，

男 �� 例
，

女 �� 例
，

年

龄 ����� 岁
，

病程 �个月以内�� 例
，
���个月 �� 例

，

病程 �天

一 ��年
。

对照组
���例

，

男 ��例
，

女 ��例
，

年龄 �����岁
，

病程

�天��� 年
。

两组经统计学处理差异无显著性����
�

�� �
，

具有

可比性
。

人 选病例均根据《中医病症诊断与疗效标准 》 ����从事体

力劳动的青壮年
，

有突然弯腰扭伤
，

腰部长期慢性劳损或受凉

史
。

症状
�

单侧或双侧腰部疼痛
，

不能久坐
，

不能固定一种姿势

久睡
，

受寒或劳累后症状加重
。

腰部活动受限
，

尤其前曲
、

后伸

时更为明显
。

人选病例均有 �� 或 ���确诊
。

���根据《中医病

症诊断与疗效标准 》将本病分为 �型
�

血疲型
�

腰
、

腿疼痛如刺
，

痛有定处
，
日轻夜重

，

腰部板硬
，

仰俯旋转受限
，

痛处拒按
，

舌质

紫暗
，

或有疲斑
，

脉弦紧或涩
。

寒湿型
�

腰腿冷痛重着
，

转侧不

利
，

静卧痛不减
，

受寒或阴雨加重
，

肢体发凉
，

舌质淡苔白或腻
，

脉沉紧或濡缓
。

肝肾亏虚型
�

腰酸痛
，

腿膝乏力
，

劳累更甚
，

卧则

减轻
。

偏阳虚者
，

面色皖白手足不温
，

少气懒言
，

腰腿发凉
，

或有

阳痪
、

早泄
，

妇女带下清稀
，

舌质淡
，

脉沉细
。

排除标准
�

���并发脊椎肿瘤
、

结核
、

骨折者
。

���其他原因

引起的坐骨神经痛
。

���严重心
、

肺
、

肾功能不全者
。

� 治疗方法

对照组采用传统手法治疗
�

急性发作期的患者采用较轻的

手法
，

并参考患者的体重与年龄配合牵引治疗常用量为 巧 一

����
，

急性期患者 ����� 分钟
。

根据 ��
、

���提示病变部位
，

采用按
、

揉
、

点
、

舒筋
、

理筋的方法治疗
。

缓解后
，

牵引的力度可

以适量加大到 ��一 ����
，

手法力度相应加重
，

采用摇
、

牵
、

抖下

肢
，

在腰椎间盘突出点���一�
、

�
�

�一 �
、
����� �椎旁横突间隙

处分筋
、

理筋
，

使粘连的肌肉韧带松解
。

取穴
�

腰部阿是穴�即横

突间隙部位�
、

大肠俞
、

气海俞
、

肾俞穴
，

腰部的华佗夹脊
、

环跳
、

承扶
、

秩边
、

委中
、

承山
、

昆仑
、

太溪穴
。

下肢肌肉放松后
，

患者仰

卧
，

术者掌根用力压住患肢腹股沟的股动脉搏动点 ��一�� 秒
。

治疗组在采用以上传统手法治疗腰椎间盘突出症的同时
，

辅以补阳还五汤
。

处方
�

生黄蔑 ���
，

桃仁 �馆
，

红花 ���
，

当归

���洲芍 ��
，

赤芍 ���
，

地龙 ��
。

水煎服每日 �次
。

血癖型
�

加丹

参 一��
，

三棱 ���
，

制乳香
、

制没药各 ��
。

寒湿型加细辛 ��
，

防风

���
，

制川乌 ��
。

肝肾亏虚型
�

加生地黄 ���
，

白术 �馆
，

桑寄生

���
，

怀牛膝 ��
。

连服 �� 日为 �个疗程
，
�个疗程后观察疗效

。

疗效评定标准
�

根据《中医病症诊断与疗效标准 》中腰椎间

盘突出症疗效标准制定
。

临床控制
�

腰腿疼痛症状消失
，

直腿抬

高试验 ��
“

以上
，

腰部活动正常
。

显效
�

腰腿疼痛基本消失
，

腰部

活动功能明显改善
。

有效
�

腰腿疼痛减轻
，

腰部活动功能改善
。

无效
�
腰腿疼痛症状和腰部活动无明显改善

。

� 结果

治 疗 组 �� 例
，

临 床 控 制 �� 例 ���
�

���
，

显 效 �� 例

���
�

���
，

有效 �例��
�

���
，

无效 �例��
�

����对照组 ��例
，

分别为 ��例 ���
�

���
，
��例���

�

���
，
�例 ���

�

���
，
��例

���
�

���
。

两组总有效率分别为 ��
�

��
、

��
�

��
，

两组 比较差异

有显著性�尸��
�

���
。

� 讨论

补阳还五汤是清代王清任《医林改错 》中治疗半身不遂的

主方
。 《医林改错

·

瘫痪论 》 � “
元气亏五成

，

下剩五成
，

周流一

身
，

必见气亏诸态
，

若忽然归于上半身
，

不能行于下则病两腿瘫

痪
。 ”
腰椎间盘突出症无论实证虚证或虚实夹杂之证均有痕血

存在
，

痉证表现为肌肉拘挛失用
，

其病在肝
，

寮血痰湿所致
。

痰

证表现为肌肉痰软无力
，

其病在脾胃
，

属气虚肾亏所致
。

外伤后

则血溢脉外
，

离经之血阻滞经络
，

久劳则气血亏虚
，

筋脉失养
，

则易产生癣血
。

补阳还五汤重用黄蔑以补气
，

气行则血行
，

配合

五种活血化疲之强药
，

桃仁
、

红花
、

赤芍
、

川芍
、

当归
，

地龙通经

活络
，

共奏补气
、

活血
、

通络
、

止痛之功效
。

运用手法治疗腰椎间盘突出症在牵引和腰部放松的基础

上
，

利用点穴以使经络畅通
，

重点在点拨腰部椎间盘病变的筋

结
，

松解后
，
下肢症状即可缓解

。

对下肢前
、

后
、

外侧三面的手法

治疗
，

是改善患肢的血液循环的重要一环
。
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