
西药增加且均匀，有助于稳定美多巴等在血浆中的有

效浓度；生甘草、姜半夏、麦冬、天花粉等和胃养阴清热

药有利于缓解美多巴、安坦引起的胃气不和，阴虚内热

的症状。诸药合用，具滋阴熄风，活血化痰，调养气血，

解毒和胃之功，在治疗震颤麻痹的同时，可增加美多

巴、安坦的疗效，减轻美多巴、安坦的毒副反应。

综上所述，女贞养阴颗粒对因使用临床标准治疗

药物美多巴、安坦后疗效衰减或出现明显毒副反应的

震颤麻痹患者，初步认为有明显治疗作用和减轻毒副

反应作用，同时临床运用比较安全。本法可能成为目

前中西医结合治疗震颤麻痹的有效方法之一，但需进

一步扩大验证。
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中药抗痨!号辅助治疗颈淋巴结核+)例
孙燕芝 邓永聪 张 瑛 顾美红

广东省深圳市东湖医院（广东*!’%$%）

!&&%年!月—$%%%年!$月，我们采用抗结核药物联合中

药抗痨!号治疗颈淋巴结核+)例，并与单纯采用抗结核药物

治疗的+)例作对照，现报道如下。

临床资料

! 纳入病例 &$例均为本院就诊的颈淋巴结核患者，其

中经淋巴结活检病理确诊#’例，伤口分泌物涂片或穿刺细胞

学检查阳性!!例，结核菌素试验强阳性、结核-脱氧核糖核酸

（...）、结核抗体阳性!#例，合并肺结核痰抗酸菌涂片阳性$$
例，痰结核菌培养阳性’例。排除其他颈淋巴结炎及其他肺部

感染者。

$ 一般资料 按抽签法将&$例患者分为两组，治疗组

+)例，男!&例，女$,例；年龄)个月",)岁，平均（（#*/*0
’/$）岁；病程#个月"#’年，平均（!*/,0#/)）个月；累积淋巴

结数（#/’0!/)）个；淋巴结直径（+/*0!/+）12；分型：结节型

$’例，脓肿型)例，破溃型!$例；合并或累积其他部位结核#!
例。对照组+)例，男$!例，女$*例；年龄,个月",$岁，平均

（#$/’0,/)）岁；病程*个月"#%年，平均（!#/+0+/*）个月；累

积淋巴结数（#/+0!/’）个；淋巴结直径（#/&0%/,）12；结节型

#%例，脓肿型&例，破溃型,例；合并或累积其他部位结核$’
例。两组资料比较差异无显著性，具有可比性。

治疗方法 两组患者均接受常规抗结核治疗，具体方案为

$3456／+7,346。治疗组在抗结核治疗的基础上加用抗痨!
号（由全蝎)个、蛇蜕!8组成，为!剂量，将药物研成粉，生药

均购于药店）。具体方法：将抗痨!号粉剂!剂与!个鸡蛋搅

匀后用芝麻油炒熟（勿用铁锅炒），每日清晨空腹服食!剂，,天

为!个疗程（疗程取决于淋巴结恢复正常的时间）。观察指标：

淋巴结破溃愈合时间及9超观察淋巴结缩小的情况。统计学

方法：采用:;::!%/%软件进行统计分析，率的比较采用卡方

检验，均数的比较采用!检验。

结 果

! 疗效标准 治愈：肿大的淋巴结消失或缩小至*22以

下，溃疡愈合；显效：肿大的淋巴结消退!／$以上，溃疡面收敛

愈合达$／#以上；无效：肿大的淋巴结消退不足!／$，溃疡面愈

合不足$／#；恶化：肿大的淋巴结变大，溃疡面变大。

$ 两组近期疗效 治疗组+)例，治愈#*例（,)/%<），显

效!!例（$+/%<），总有效率为!%%<。对照组+#例（在观察期

间失访#例），治愈&例（$%/&<），显效#例（,/%<），无效$’例

（)*/!<），恶化#例（,/%<），总有效率为$,/&<。两组治愈率

及总有效率比较差异均有显著性（"!%/%!）。两组疗程：治疗

组为（*$0!,）天，对照组为（$,%0#*）天，两组疗程比较差异有

显著性（"!%/%*）。

# 两组远期疗效（随访时间为$"’年） 治疗组随访#’
例未发现复发病例，对照组随访#*例，!&例在!")年内复发。

+ 不良反应 未发现治疗组用抗痨!号有任何不良反

应；两组抗结核药物出现的肝损害及发热皮疹等不良反应经停

药或调整方案后消失。

讨 论 近年来结核病在全球有复燃趋势，由于常规抗结

核药物在治疗中难以达到有效的局部药物浓度，故肿大的淋巴

结难以消退，病情迁延反复，不易根治，极易复发，且患者长期

用药又存在获得性耐药等潜在的危险。外科治疗也存在瘢痕、

复发等问题。我们在常规抗结核药物基础上加用抗痨!号治

疗，取得比较好的近期及远期疗效，且疗效显著优于单用常规

抗结核药的对照组。抗痨!号具有消炎止痛、杀菌散结、攻毒

通络之功效；芝麻油消炎，与鸡蛋合用能起到化腐提毒，排脓杀

虫，腐去肌生，收口而愈的效果。此外，由于本方法药食结合，

口感较好，较易被患者接受，但需加工后食用，不易外出携带。

结果显示本方法疗效确切，无任何不良反应发生，值得推广

应用。
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