
表３　两组患者中医证候疗效比较［例（％）］

组别 　证候 例数 治愈 显效 有效 无效 愈显 总有效

试验组 肺阴虚证 ２９４　 ２７０（９１．８４） １６（５．４４） ４（１．３６） ４（１．３６） ２８６（９７．２８）＊ ２９０（９８．６４）

阴虚火旺证 １６３　 １４４（８８．３４） ９（５．５２） ６（３．６８） ４（２．４６） １５３（９３．８７）＊ １５９（９７．５４）

气阴两虚证 １４７　 １３１（８９．１２） １１（７．４８） ４（２．７２） １（０．６８） １４２（９６．６０）＊ １４６（９９．３２）

对照组 肺阴虚证 ３００　 ２２６（７５．３３） ４２（１４．００） ２３（７．６７） ９（３．００） ２６８（８９．３３） ２９１（９７．００）

阴虚火旺证 １６７　 １０１（６０．４８） ２８（１６．７７） １８（１０．７８） ２０（１１．９７） １２９（７７．２５） １４７（８８．０３）

气阴两虚证 １２４　 ８１（６５．３２） ２８（２２．５８） ９（７．２６） ６（４．８４） １０９（８７．９０） １１８（９５．１６）

　　注：两组均有脱落病例

表４　两组患者肝功能损害情况比较［例（％）］

组别 例数 正常 异常
轻度
肝损害

中度
肝损害

重度
肝损害

试验组７０１　６８４（９７．５７） １５（２．１４） ２（０．２９） ０ ０
对照组７０１　６６６（９５．０１） ３０（４．２８） ３（０．４３）１（０．１４）１（０．１４）

３．４．２　其他毒副反应　试验组出现白细胞减少２６
例，占３．７１％，对照组５０例，占７．１３％；试验组出现
胃肠道不良反应３１例，占４．４２％，对照组１５７例，
占２２．４０％。两组比较差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５
或Ｐ＜０．０１），试验组均少于对照组。

４　讨论
肺结核属于中医“肺痨”范畴，本病病位在肺，

《证治汇补》曰：“虽分五脏见证，然统于肺”。病变过
程中，累及脾肾、心肝，甚至传五脏，在病理本质方面
以阴虚为主，《丹溪心法》曰：“痨瘵主乎阴虚”。阴虚
进一步发展，虚火内灼，炼液成痰，而成阴虚火
旺［１０］，日久肺病及脾，脾为肺之母，肺虚耗夺脾气以
自养则脾亦虚，脾虚不能养肺，则肺亦虚，终致肺脾
两虚，治疗上以补虚杀虫为主要治则，再根据具体证
型进行辨证论治。在本研究中，试验组的肺阴虚证
加用滋阴润肺免煎颗粒，具有滋阴润肺的作用，主要
针对肺痨初期以阴虚为主，肺失滋养，兼有虚热的证
候，方中百部亦有杀虫的作用，共奏补虚杀虫之功；
阴虚火旺证加用肺泰胶囊，具有清热化痰，润肺杀虫
的作用，本方滋阴清热降火，针对肺虚阴伤，虚火内
灼的病机，起到很好的治疗作用；气阴两虚证加双百
口服液，具有养阴润肺，益气健脾的作用，方中百部、
百合为君药，养阴润肺止咳，南沙参、麦冬、生地黄、
人参、炙黄芪、山药相配共奏益肺健脾，气阴双补之
功。肺结核多与免疫力低下有关，本方扶助正气，增
强机体免疫功能。
临床试验结果表明，中西医结合治疗初治继发

性肺结核方案能够提高痰菌转阴率、促进肺部阴影
吸收，改善临床症状，减轻化疗药物的毒副作用，中
西药配合应用，既有西药强有力的杀菌作用，又有中

药调整机体功能，从而增强对西医化疗药物的耐受
性，缓解西药“全程联合”化疗模式的毒副反应，充分
体现中医整体调整、扶正祛邪、标本同治的特色，因
此本方案中西医优势互补，应用前景广泛。
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