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血糖及肌酐均无显著变化。 

3 讨 论 

中药黄芪为豆科多年生草本植物膜荚黄芪或蒙古黄芪的 

根 ，味甘，性微温，归肺、脾二经，具有补气升阳、益卫固表、利 

尿消肿、托毒生肌之功效，擅益气理虚、扶正固本。近代药理 

学研究表明，黄芪的主要成分有氨基酸类、黄酮及黄酮类似物 

黄芪皂甙(主要是黄芪皂甙Ⅳ)、多糖和微量元素，对心血管系 

统有良好的治疗作用_1]。黄芪注射液治疗冠心病心绞痛的作 

用机制为：①保护心肌，增加心肌的收缩力 ；②降低心肌耗氧 

量，改善心肌供血和心肌代谢，提高心肌耐缺氧能力。其作用 

可能与黄芪所含的 c一氨基酪酸、黄芪皂甙等直接扩张外周 

血管有关；③黄芪能抑制血小板和红细胞聚积，提高红细胞钠 

泵活性和红细胞变形能力，降低血液黏稠度，改善微循环-2 J。 

前列腺素 El通过扩张血管、抗血小板聚集、降低血液黏 

滞度、改善红细胞变形能力、保护心肌细胞等机制起到抗心绞 

痛作用[ 。前列腺素 E 不仅能扩张正常冠脉，还可增加阻塞 

性血管病变所致缺血心肌组织的血流，此作用为硝酸酯类所 

不及。前列腺素 E，可降低交感神经的张力和抑制脂质分解 ， 

可能是降低血浆黏度和红细胞聚集的原因，此作用可持续至 

用药后 10 d以上。前列腺素 El除能扩张血管、减轻心脏负 

荷外 ，对内毒素所致毛细血管内皮损伤有特殊保护作用，能显 

著抵抗氧 自由基和脂质过氧化物对细胞的损伤，减弱缺血心 

肌细胞的自溶过程 ，保持其完整性，减少肌酸激酶和组织蛋白 

酶 D释放，从而保护缺血的心肌细胞。本组 70例患者联合 

应用这两种药物 1～2个疗程后，患者的心绞痛次数较用药前 

明显减少，治疗心绞痛总有效率、心电图疗效以及每日硝酸甘 

油用量均明显优于对照组，且在整个治疗过程中未见不良反 

应。因此该方法值得在临床上推广应用。 
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急性上呼吸道感染是小儿常见病，主要侵犯鼻、鼻咽和咽 

部，鼻部感染常可出现并发症，涉及邻近器官如喉、气管、肺、 

El腔、鼻窦、中耳、眼及颈淋巴结等，故必须对上呼吸道感染及 

其并发症的临床特点作全面的观察和分析，以便早期诊断和 

治疗，提高疗效。2005年 9月一2o06年 7月我院用芙朴感冒 

颗粒治疗小儿上呼吸感染 106例，疗效满意 ，现报道如下。 

1 临床资料 

1．1 一般资料 选择上述时期我院门诊符合上呼吸道感染 

诊断标准_1]的患儿 212例 ，随机分为 2组。治疗组 106例，男 

60例，女 46例；年龄<1岁 35例，1～3岁34例，>3～7岁25 

例，>7～14岁 12例，体温 37．8～38．5℃ 30例 ，>38．5～ 

39．5℃ 60例，39．5℃以上 16例；其中咽充血90例，扁桃体肿 

大51例 ，扁桃体化脓21例 ，并发热性惊厥8例 ；血 白细胞 < 

4 000 mLI111例 ，4 000～10 000 mL 81例，>10 000 mLI1 

14例。对照组 106例，男 55例，女 51例，年龄<1岁 25例，1～ 

3岁40例 ，>3～7岁30例 ，>7～14岁11例 ；体温37．8～ 

38．5℃ 28例，>38．5～39．5℃ 68例；咽充血 91例，扁桃体 

肿大59例，扁桃体化脓18例 ，并发热性惊厥9例 ；血 白细胞< 

4 000mL 12例，4 000～10 000mLI1 80例，>10 000mL 

14例。所有患儿均经 X线摄片未发现异常，2组患儿在性 

别、年龄、病程、临床症状及体征方面无显著性差异 (P> 

0．05)，具有可 比性 。 

1．2 方法 对照组行常规综合治疗，给予抗病毒药物如利巴 

韦林等，如白细胞>10 000 mLI1加用抗菌药物，首选青霉素； 

治疗组在对照组基础上加用芙朴感冒颗粒(浙江天一堂，每包 

10 g)，用法：<1岁 1／3包 2次／d，1～7岁 1／2包 2次／d，>7 

岁 1包 2次／d。 

2 疗效观察 

2．1 疗效评定标准 治疗 3 d内体温恢复正常，主要症状、 

体征消失，外周血常规恢复正常，且无反复。有效 ：治疗 3 d 

内体温有下降，主要症状、体征部分消失，外周血常规基本恢 

复正常。无效：经治疗 6 d，体温不下降，症状、体征无明显好 

转，外周血常规无明显改善。 

2．2 治疗结果 见表 1，治疗组总有效率高于对照组(P< 

0．O1)。 

2．3 不良反应 2组在治疗过程中均未见明显不良反应。 

3 讨 论 

急性上呼吸道感染简称“上感”，俗称“感冒”，是小儿最常 
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表 1 2组疗效比较 例(％) 

见的疾病，80％以上可由病毒引起_2 J。常见病毒有鼻病毒、柯 

萨奇病毒、流感病毒、副流感病毒、呼吸道合胞病毒、腺病毒、 

冠状病毒等，细菌较少见，故无常规使用抗生素指征_3 J。目前 

临床上抗病毒药仍多用利巴韦林，但利巴韦林可引起白细胞 

降低。芙朴感冒颗粒由芙蓉叶、牛蒡子、厚朴、陈皮等组成，其 

中芙蓉叶有清热化痰解毒之功效；牛蒡子主含牛蒡甙，有疏散 

风热、宣肺透疹、解毒利咽之功效，常用于风热感 冒、咳嗽痰 

多、咽喉肿痛等；厚朴有燥湿清痰、下气除满之功效，用于湿滞 

黄芪寄生汤 合指 

伤中、脘痞吐泻、食积气滞、腹胀便秘、痰饮喘咳；陈皮有理气 

健脾、燥湿化痰之功效 ，用于胸腔胀满、食少吐泻、咳嗽痰多。 

全方功效清热解毒，宣肺利咽，宽中理气，收载于卫生部药品 

标准中。本文治疗组总有效率 97．0％，明显高于对照组且未 

见明显不 良反应 ，值得临床推广应用。 
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肩周炎为临床常见病、多发病，此病常给患者带来较大的 

痛苦，重者影响日常生活和工作。近几年来，笔者运用黄芪寄 

生汤合指迷茯苓丸加昧治疗顽 固性肩周炎 45例，疗效满意， 

现报道如下。 

1 临床资料 

1．1 一般资料 本组男 17例，女 28例；年龄 42～70岁。病 

程最短 15 d，最长 18个月。其中 30例经按摩、理疗、中药及 

西医封闭注射治疗效果欠佳，15例未经治疗。 

1．2 治疗方法 方用黄芪寄生汤合指迷茯苓丸加昧。药用： 

黄芪30 g、桑寄生20 g、鸡血藤20 g、威灵仙 15 g、秦艽 10 g、姜 

黄 10 g、桂枝 10 g、穿山甲10 g、延胡索 15 g、半夏10 g、茯苓 20 

g、于姜 5 g、枳壳2 g，久病不愈者加地龙 i0 g、全虫 i0 g，若疼 

痛较甚者加羌活 15 g、海桐皮 10 g，若外伤导致者加红花 10 

g、三七 10 g。每天 1剂水煎服，15 d为 1个疗程，治疗 1～2 

个疗程后统计治疗效果。 

2 结 果 

经 1～2个疗程治疗，痊愈 31例，无疼痛，肩部活动 自如； 

好转 10例 ，患者疼痛明显减轻，肩部一般活动可；无效 4例。 

总有效率 91％。 

3 典型病例 

患者，女，61岁。2002年 5月 9日初诊。患者诉左侧肩 

部疼痛 ，活动不利 10个月。10个月前患者曾被碰伤，肩部着 

地 ，此后肩部出现疼痛，活动不利，曾在多处针灸、按摩，或西 

医封闭注射治疗，或服用中西药物，久治不愈。查左侧肩关节 

压痛，尤以喙突、肱骨大结节处压痛为重，肩关节上举、后伸、 

外展及前臂旋转等活动均受限，局部肌肉明显萎缩。肩关节 

正、侧位 X光片未见异常。查舌质暗、苔微腻，脉沉细。诊为 

肩周炎。辨证属气血瘀滞，气血亏虚，筋脉不利。因年老体 

弱 ，气血虚弱，血不养筋 ，痰滞经络。治宜补益气血，祛风活 

血，化痰通络。药用黄芪 40 g、桑寄生 20 g、鸡血藤 20 g、威灵 

仙 15 g、秦艽 10 g、姜黄 10 g、桂枝 10 g、穿山甲 10 g、元胡 15 

g、半夏 10 g、茯苓 20 g、干姜 5 g、枳壳 2 g、全虫 10 g、羌活 15 

海桐皮 10 红花 10 g。每天 1剂，水煎分 3次服，并嘱咐 

其加强肩部功能锻炼。服药 30剂，肩部疼痛消失，活动自如。 

4 讨 论 

肩周炎又称冻结肩、五十肩、肩凝症，是指肩关节疼痛及 

活动受限的一个临床综合征 ，多发生于 45岁左右，女性多于 

男性。现代医学认为其病因可能与老年人组织退变有关 ，病 

理变化主要是关节囊的慢性炎症，使关节囊的皱襞相互粘着。 

祖国医学认为，本病的发生是由于年老体衰，气血虚弱， 

睡卧漏肩，汗出当风，风寒湿邪得以入侵，或外伤后遗痰浊瘀 

阻，复感风寒湿邪，使气血凝滞不畅，筋屈不伸所致。可见本 

病的主要病机为血虚感受风寒，气血凝滞不通，痰浊阻滞经 

络。黄芪寄生汤为临床经验方，原方主治气血虚弱，风、寒、湿 

外袭，气血凝滞不通之症。临床治疗各种痹症疗效奇佳。指 

迷茯苓丸为《丹溪心法》治痰方。《证治准绳》用此方法治疗痰 

饮内停，脾气不行，痰与气搏，臂痛不举之症。两方相和共奏 

养血活血、祛风止痛、化痰通络、理气调中之功，使风寒去、经 

络畅、痰浊散而肩痛止，治疗顽固性肩周炎常获良效。 
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