
热导滞�方以达原寒解汤加减�生石膏30ｇ（先煎 ）�知母
10ｇ�连翘10ｇ�蝉蜕6ｇ�柴胡12ｇ�黄芩10ｇ�葛根15ｇ�炒槟
榔6ｇ�厚朴6ｇ�生薏苡仁30ｇ�生甘草6ｇ�生大黄3ｇ�枳实
6ｇ�水煎�日1剂分3次温服。患儿服一剂热退�体温降
至37∙5℃�服两剂后热退脉静身凉�病告愈�继给予养阴
清热�健胃消食药调理而安。
5　讨论

小儿食积发热属于中医学病名�多见于现代医学中
的上呼吸道感染、支气管炎、肺炎等疾病。小儿脏腑娇
嫩�形气未充�神气怯弱�肌肤柔嫩�卫外功能较差�加之
寒暖不能自调�饮食不知自节�外易为六淫所侵�内易为
饮食所伤。小儿生理上脾常不足�且家长又过于溺爱�进
食大量肥甘厚味�造成饮食积滞�食积内停�复感外邪�内
外相因而致发热。感受风寒�寒邪化热入里�或感受风
热�与阳明食积之邪相合�内外相引而出现高热�外感之

邪与食积之热邪熏蒸于上�则咽红咽痛；食积中焦�阻滞
气机�则腹胀�热烁津液�则口渴�小便短黄；外邪犯肺�肺
失宣肃�则咳嗽；腹部郁热�熏蒸于外�可见手足心热�腹
部灼手�口唇红赤。治宜清热解肌发汗�消积化滞。达原
寒解汤是吴又可的 《达原饮》合张锡纯的 《寒解汤》加减
变化而来�方中石膏、葛根解肌清热�除烦止渴�解阳明经
热�柴胡�黄芩和解少阳�解少阳经之热�连翘�蝉蜕轻清
透在表之热�驱邪外出�炒槟榔�厚朴�草豆蔻�生薏苡仁
化肠胃之积滞�生甘草解毒清热�调和诸药。全方共奏解
肌清热发汗�化积导滞之功效�切合病机�故能取得良好
疗效。在临床上应注意的是生石膏及柴胡的用量�生石
膏及柴胡用量应大�小则不能取得预期的疗效。

∗　河南中医学院第一附属医院儿科 （4500000）

中药治疗甲型Ｈ1Ｎ1流感确诊病例44例
过建春∗　喻剑华∗　荀运浩∗

　　甲型Ｈ1Ｎ1流感是今年新发的传染病�波及全世界
多个国家 ［1－2］。如何正确和诊治本病�阻止疫情的扩散
和蔓延�也是中医药学面临的崭新挑战。我国有关专家
制定的《甲型ｔｔｌＮｌ流感诊疗方案 （2009年试行版 ）》（包
括第一版和第二版 ）（以下简称《诊疗方案》）中包括了系
统的中医药诊疗方案 ［2］。我们在收治甲型Ｈ1Ｎ1流感患
者中�以中医温病学 “卫气营血 ”有关理论和 《诊疗方案》
为指导�同时结合临床实际�使用单纯中药治疗甲型
Ｈ1Ｎ1流感确诊病例44例�并且以奥司他韦为对照�取得
了满意的疗效�现报告如下。
1　资料与方法
1∙1　一般资料

74患者均来自我院2009年6月～2009年9月收治
的住院隔离患者�自境外甲型Ｈ1Ｎ1流感流行国家归国
或旅游返回者49名�未曾出国患者23名；分成两组�治
疗组和对照组。治疗组共44例�其中男性24名�女性20
名；年龄9～49岁�平均年龄24∙6岁》对照组共30例�其
中男性17人�女性13人；年龄10岁 ～48岁�平均年龄
22∙6岁。
1∙2　诊断标准

诊断标准依据《诊疗方案》确诊病例诊断标准 ［3］。所
有患者均具有流感临床表现�并且经过杭州市疾病控制
中心以ＲＴ-ＰＣＲ法检测咽试子甲型Ｈ1Ｎ1流感病毒核酸
为阳性。
2　中医辨证标准及方药

参照《诊疗方案》并略修改。
①风热犯卫型�症见于发病初期�发热 （Ｔ＜38∙5℃ ）

或未发热�乏力�周身酸痛�轻咳少痰�咽红不适�无汗。

舌质淡红、或红苔薄白、薄黄或薄腻�脉浮或浮数。治法：
疏风清热。基本方药以桑菊饮加减：桑叶10ｇ�菊花10ｇ
桔梗10ｇ�牛蒡子15ｇ�连翘10ｇ�淡竹叶6ｇ�芦根30ｇ�白茅
根20ｇ�薄荷 （后下 ）6ｇ�薏苡仁15ｇ�车前草10ｇ�生甘草
6ｇ。②热毒袭肺型�症见高热 （Ｔ＞38∙5℃ ）�或伴恶寒�咳
嗽明显�咳痰或黄或白�痰粘咯痰不爽�口渴喜饮�咽红咽
痛�目赤。舌质红、苔干黄或黄腻�脉数或滑数。治法：清
肺解毒。基本方药以银翘散合白虎汤加减：金银花15ｇ�
连翘10ｇ�淡竹叶10ｇ�荆芥6ｇ�桔梗15ｇ�杏仁10ｇ�生石膏
（先煎 ）30ｇ�知母10ｇ�薏苡仁15ｇ生甘草10ｇ。加减方法：
便溏、舌苔厚腻加藿香、法半夏；咽痒明显加蝉蜕、僵蚕；
咳嗽重加浙贝母、枇杷叶；腹泻加车前草、木香；便秘加生
大黄。煎服法：水煎服�1日1至2剂。

西药治疗方案：参照 《诊疗方案》予以奥司他韦胶囊
口服�并依据体重调整剂量。体温较高者 （口温＞39℃ ）
予以泰诺片口服退热。二组患者都嘱咐多饮水、清淡饮
食、注意休息。
3　结果

44例患者根据中医辨证标准分型�其中风热犯卫型
24例�占54％；热毒袭肺型20例�占46％；44例患者平均
退热时间1∙54天 （其中风热犯卫型平均退热时间为1∙44
天�热毒袭肺型平均退热时间为2∙04天 ）�对照组患者平
均退热时间为1∙88天�治疗组退热时间较对照组缩短�
但是差异无显著性 （Ｐ＞0∙05）。72例患者均治愈�达到
卫生部《诊疗方案》出院标准后出院�治愈率100％�无1
例重症患者及死亡病例。
4　讨论
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甲型Ｈ1Ｎ1流感是由新型Ｈ1Ｎ1流感病毒引起的新
发传染病�目前在世界上爆发流行并仍在迅速蔓延。由
于该病具有强烈的传染性和广泛的流行性特点�临床表
现多有发热、咳嗽等症状�严重者可以出现多种危重表
现�辨证当属中医 “瘟疫 ”范畴。患者发病初起�多出现发
热、咳嗽、咳痰、咽部不适或疼痛、鼻塞流涕、呕吐或腹泻、
舌质红或淡红、苔薄白或薄黄而干、脉浮数或脉平等表
现�根据温病学理论及卫气营血辨证方法�病因病机当为
风热之邪外感�肺卫受邪�肺失宣降。如风热之邪入里�
气分受邪�里热炽盛�临床可出现高热、咳嗽黄白脓痰、气
急胸闷等严重症状�当为本病重症�严重者可热入营血�
出现更多变证坏证。其治疗当依据病情进展�发病初起
当宜选用治疗风热外感轻证桑菊饮。风热之邪袭入气
分�当选用银翘散、白虎汤、清营汤等方剂以清肺解毒。
然从中医运气学说角度来讲�今年是己丑年�太阴湿土司

天�是 “湿温 ”高发的年份。湿属阴邪�性质重浊而黏腻�
它能阻滞阳气�妨碍脾的运化。临床上患者多有乏力、纳
差、舌体薄腻或厚腻等表现�所以治疗中在清热解表的基
础上�尚须适当应用健脾利湿药�如薏苡仁、苍术、藿香、
法半夏等药。
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哮喘防治50例疗效观察
陈茂德1　左剑雄2　陈　钰2　刘新菊2

　　哮喘病是一种反复发作性呼吸系常见病之一�是一
种世界性疾病�无地区和种族局限�病因复杂�是医学界
长期难以攻克的顽疾�本科自2005年～2008年4年间根
据 “治未病 ”理论�针对临床不同体质�入选肾阳虚型类型
病例进行相应调治�逐步改变患者体质�以达到调整脏腑
阴阳气血平衡�防止其向典型哮喘演变�以达到 “既病防
变 ”的目的�采用中药穴位贴敷和内服相结合的方法�以
预防性治疗哮喘�疗效满意�现报告如下。
1　临床资料

50例患者均为本院住院和门诊患者入选�男32例�
女18例�年龄8～66岁�病程3～30年�患者发作时均有
呼吸困难、咳嗽、胸闷、喘促、甚者张口抬肩等症。入选者
均有天气变化�尤其天气变冷或在冬天发作频史�并在夜
间发生者居多。在50例观察者中�均经Ｘ胸片排除胸部
气道及相邻部位占位性病变。
2　治疗方法

①穴位贴敷：肉桂、白芥子、甘遂、细辛、玄胡研细末�
用时白芥子、延胡索比例是甘遂、细辛、肉桂的两倍。用
鲜姜汁和蜂蜜调和后做成直径3ｃｍ�厚度约1ｃｍ的药饼�
分别敷贴于天突穴、肺俞穴 （双侧 ）、肾俞穴 （双侧 ）、涌泉
穴 （双侧 ）�外用纱布、胶布固定。于入伏后初伏、二伏、三
伏�每天中午10时至下午2时左右�每天1次�连续3年
为1个疗程�如有不适、过敏或局部出现灼热疼痛可提前
取下。②每于立秋后开始内服玉屏风散为基础方�黄芪、
防风、白术、炙甘草、大枣、生姜�易感冒者加重黄芪�气短
者加陈皮、党参�腰背凉者加肉桂、附子�手脚心热并见有

肺阴虚者加天冬、知母。食欲不振者加内金、神曲。咳痰
者加陈皮、浙贝母�1日1剂�1日3次于饭前半小时服
用�小儿减量�连服1个月�3年为1个疗程。
3　疗效观察
3∙1　疗效标准

治愈：观察3年�喘息、吐痰�咳嗽�胸闷�痰鸣�肺部
哮鸣音消失�胸透肺部无异常。显效：观察3年�喘息�咳
嗽�吐痰�胸闷�痰鸣�肺部哮鸣音发作次数明显减少�症
状明显减轻。好转：观察3年�喘息�咳嗽�咯痰�胸闷�痰
鸣�肺部哮鸣音发作次数减少�症状减轻。无效：症状无
改善。
3∙2　结果

第一年50例患者疗效分别为治愈2例�显效18例�
好转25例�无效5例；第2年分别为10例、22例、13例、5
例；第3年分别为18例、17例、10例、5例。结果显示�愈
显率逐年提高。
4　讨论

中医学对哮喘的病机概为一是宿痰内伏。二是肾阳
不充�阳气不足�遇寒则发为其多见�所以外用药选白芥
子�温肺化痰�《本草经疏》“白芥子味极辛、气温�能搜剔
内外痰结及胸隔冷痰、冷涎雍塞者殊效。”甘遂：泻水逐
饮�驱逐痰涎。细辛：温肺化饮�性善走串�促进透皮。肉
桂：补火助阳�能温补命门之火�益阳消阴。延胡索：辛散
温通之性�并能活血、行气、止痛。生姜：温中散寒�促进
透皮。蜂蜜：补中缓急�润肺化痰�即是粘和剂�又缓解白
芥子的发泡副作用。我们选用阳热之品�其理是已确定
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