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芎芷石膏汤加减治痰热阻窍型鼻后滴流综合征 "# 例

"

!谢纬!陈生!高雪!熊广!!广东省深圳市中医院呼吸内科!深圳 $%&'"""

摘要!目的!观察芎芷石膏汤加减对鼻后滴流综合征的临床疗效" 方法!运用芎芷石膏汤治疗痰热阻窍型鼻后滴流综合征患

者#观察患者症状$体征及鼻窦影像学改善情况" 结果!"# 例符合鼻后滴流综合征诊断标准且证属痰热阻窍型患者中#治愈 "

例#显效 & 例#有效 %( 例#无效 ) 例" 总有效率 &(*$+" 结论!芎芷石膏汤加减治疗痰热阻窍型鼻后滴流综合征疗效满意"

关键词!芎芷石膏汤%痰热阻窍型%鼻后滴流综合征

中图分类号!,(-$*#$!!文献标识码!.

!!芎芷石膏汤源自清代医家吴谦等所编#医宗金

鉴$一书%由川芎&石膏&白芷&菊花&羌活&藁本组

成%主要用于因'风盛日久(而致的头风痛证) 笔者

以该方为基础%加入部分清热化痰药物%治疗痰热阻

窍型鼻后滴流综合征 "# 例%取得满意疗效%现总结

如下)

%!临床资料

%*%!一般资料!全部病例来自门诊及住院病人%其

中男性 %# 例%女性 #' 例*年龄 & /-& 岁*病程 - 个

月/0 年*初发者 %$ 例%复发者 %( 例)

%*#!诊断标准!所有病例均符合 #''$ 年中华医学

会呼吸病学分会哮喘学组#咳嗽的诊断与治疗指南

!草案"$鼻后滴流综合征!1234"诊断标准+%,

) 病

人均有发作性咳嗽或持续性咳嗽%咳黄痰%鼻塞&鼻

后滴流感或咽后壁粘液附着感%流脓涕或黄粘稠鼻

涕%不易擤出或有腐臭味%口干%偶有头晕头痛%舌红

苔黄腻脉滑等属痰热阻窍型表现) 鼻窦柯瓦氏位

片-副鼻窦粘膜增厚超过 - 55%气液平或窦腔模糊)

或肺部67-提示副鼻窦慢性炎症)

#!治疗方法

方药组成-川芎 %' 8%白芷 %' 8%生石膏 "'%苍

耳子 %' 8%辛夷 %' 8%菊花 %$ 8%藁本 %' 8%鱼腥草 "'

8%桔梗 %$ 8%黄芩 %$ 8%川贝 %' 8%地龙 %' 8%甘草 %'

8) 水煎服%日 % 剂%分 # 次服用%( 天为一个疗程)

"!结果

治愈!症状消失&体征消除%9线复查鼻窦正常%

% 年内未见复发"" 例*显效!症状及体征明显好转

或消失%9线检查较前明显好转%但窦腔密度略增高

或模糊%虽有复发但症状较前明显减轻"& 例%有效

!临床症状好转或明显好转%但9线检查同治疗前"

%( 例%无效 !症状改善不明显%9线检查同治疗

前+#,

") 例)

)!典型病例

杨某%女%"# 岁%会计师%因咳嗽间作 - 月%加重

$ 天就诊) 患者咳嗽剧烈%咳少量黄脓痰%鼻后滴流

感%咽痒%时有鼻塞头痛% 遇外感则加重%时有发热%

纳寐可%二便正常) 平素体健) 查体-双侧上颌窦轻

压痛%双肺呼吸音粗%未闻及干湿性罗音) 胸片及副

鼻窦柯瓦氏位片-两肺纹理粗多紊乱%双侧上颌窦密

度增高) 中医诊断-咳嗽!痰热阻窍"*西医诊断-鼻

后滴流综合征) 治疗清热化痰%通窍宣肺止咳) 方

药-川芎 %' 8%白芷 %' 8%生石膏 "'%苍耳子 %' 8%辛

夷 %' 8%菊花 %$ 8%藁本 %' 8%鱼腥草 "' 8%桔梗 %$

8%黄芩 %$ 8%川贝 %' 8%地龙 %' 8%蝉蜕 %' 8%甘草 %'

8) 上方 " 剂%咳嗽减轻%( 剂症状明显缓解) # 周后

咳嗽不明显%仍有少许鼻涕%去石膏&黄芩&川贝%加

黄芪 %$ 8&路路通 %$ 8&陈皮 %' 8以加强健脾化痰通

窍%巩固疗效 # 周%复查鼻窦柯瓦氏位片-上颌窦密

度较前明显降低) 随访 % 年未见复发)

$!讨论

鼻后滴流综合征属中医'咳嗽(&'鼻渊(范畴)

以咳嗽%咳黄白痰%鼻后滴流感为主症%常伴有鼻塞%

不闻香臭%每因受凉或进食辛辣症状可加重) 病情

多缓慢%临床上予常规抗感染&化痰及中医宣肺化痰

止咳等治疗%症状缓解不明显) 易误诊为慢性支气

管炎) 本病多因患者饮食失节%肺经蕴热%或与胆

.-$.
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辨证治疗高度近视性黄斑出血 )# 例

"

!郭继援!!河南省安阳市眼科医院!安阳 )$$'''"

关键词!高度近视%黄斑出血%中医药疗法

中图分类号!,(()*$!!文献标识码!.

!!高度近视又称病理性近视%一般认为屈光度超

过 :-*''3为高度近视) 据报道%在 $0'& 名高考生

中近视眼比例占 -%*'#+%其中 ;-*''3以上高度

近视占 )#*#+

+%,

) 近几年来%高度近视还有逐年增

多的趋势) 高度近视随着病情的进展%常引起后巩

膜葡萄肿&玻璃体变性&黄斑部漆样裂纹&黄斑出血

和黄斑部<=>?4斑等多种并发症) 其中黄斑出血为

临床常见%并常导致中心视力严重损害) 我们从

#''" 年 % 月/#''( 年 %# 月以中医辨证治疗高度近

视黄斑出血 )# 例) 取得了较好疗效%报道如下)

%!资料和方法

%*%!临床资料

本组高度近视黄斑出血患者共 )# 例 $' 只眼%

其中男性 %0 例 #% 只眼%女性 #" 例 #0 只眼*年龄 %(

/$% 岁%平均 #0*( 岁*近视屈光度- ;-*''3/

#'@''3之间%平均;%%*''3*初次黄斑出血者 )" 只

眼%# 次或 # 次以上出血者 ( 只眼*上述高度近视黄

斑出血者均已排除了影响视力的其他眼科疾患)

%*#!辨证分型论治

%*#*%!阴虚火旺型!常见患者头晕耳鸣%腰膝酸

软%五心烦热%口苦咽干%眼前黑影遮挡%眼底黄斑部

可见新鲜出血斑%舌质红苔薄%脉细数) 该型为临床

常见) 治拟滋阴降火%止血) 用知柏地黄丸加味-生

地 %$ 8%牡丹皮 %$ 8%泽泻 %$ 8%黄柏 %# 8% 知母 %#

8% 茯苓 %$ 8% 山药 %$ 8% 旱莲草 "' 8% 女贞子 %$ 8%

丹参 0 8% 仙鹤草 "' 8% 三七粉 )*$ 8!冲服") 内火

重者加地骨皮 %# 8& 黄芩炭 %# 8%出血停止后改丹

参 %$ 8% 加当归 %# 8)

%*#*#!气不摄血型!常见面色少华%四肢乏力%纳

食欠佳%视物有黑影) 眼底黄斑部有出血斑%舌偏

淡&苔薄%脉细) 治拟益气养血%收敛止血) 用八珍

丸加味-生地 %$ 8%当归 %# 8%白芍 %$ 8% 党参 %$ 8%

黄芪 %$ 8%茯苓 %$ 8%白术 %$ 8%泽泻 %# 8%炙甘草 0

8%仙鹤草 "' 8%大蓟&小蓟各 %$ 8%三七粉 )*$ 8!冲

服") 纳食不佳者加鸡内金 0 8&焦山楂 %$ 8%出血有

所吸收后加川芎 - 8)

%*#*"!肝郁化火型!常见情志不舒%头目作胀%口

苦心烦) 黄斑部常见新鲜出血斑) 舌红苔薄黄%脉

弦细) 治拟疏肝泻火%凉血止血) 用丹栀逍遥散加

味-牡丹皮 %$ 8%山栀 %$ 8%黄芩炭 %$ 8%白术 %$ 8%

白芍 %$ 8%柴胡 %# 8%当归 %$ 8炙甘草 0 8%白茅根

"' 8%生炒蒲黄各 %$ 8) 大便干结者加生大黄
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热&脾湿相合%风湿热邪壅于鼻窍%蒸灼津液%痰热阻

碍鼻窍%鼻为肺窍%鼻窍不利%久则下伤及肺%外邪引

动肺气%痰热蕴结%肺失宣肃%发为咳嗽) 临床常伴

发热恶寒%咽痛口干等症%涕多脓稠或由清转浊) 芎

芷石膏汤乃治疗风热头痛的方剂%方中川芎&白芷祛

风止痛*苍耳子&辛夷疏风利窍%是治疗鼻炎的要药*

黄芩&石膏清解上焦郁热*鱼腥草&桔梗&川贝宣肺散

结%清热解毒%消肿排脓*地龙&蝉蜕清热平喘&解痉

止咳*甘草调和诸药) 全方共奏清热化痰%宣肺利窍

止咳的功效%疗效确切) 笔者运用本方%随症加减%

对证属痰热阻窍型鼻后滴流综合征均能收到满意的

效果)
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