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温阳通络油辅助治疗新生儿

寒冷损伤综合征31例

甘肃省平凉市中医医院妇产科(甘肃744000)

葛 新

2001年8月～2004年8月我们用自制温阳通络

油辅助治疗新生儿寒冷损伤综合征31例，并与用常规

处理的29例作对照，现报告如下。

临床资料 诊断按全国高等医药院校教材《儿科

学》第5版．新生儿寒冷损伤综合征诊断标准制定。按

就诊顺序随机分为两组，治疗组31例，男17例，女14

例；足月儿10例，早产儿21例；出生时间(19．89±

7．36)h；体重(1．87±0．49)kg；体温(30．26±

3．29)℃；硬肿范围(42．06±6．91)％；病情程度：轻度7

例，中度20例，重度4例。对照组29例，男16例，女

13例；足月儿11例，早产儿18例；出生时间(22．23±

7．OO)1h；体重(1．98±0．51)kg；体温(30．74±

2．83)℃；硬肿范围(41．48±5．12)％；病情程度：轻度7

例，中度18例，重度4例。．两组患儿资料比较差异无

显著性，具有可比性。

治疗方法 两组患儿常规处理：包括复温、热量

和液体供给、纠正器官功能紊乱、控制感染及其他对症

治疗。治疗组同时加用自制温阳通络油外擦治疗。温

阳通络油药物组成：茯苓皮109 白术109 附片6 g

肉桂69乳香69没药69 当归99 红花69，制作

方法：将上药中除乳香、没药外加入500ml香油内煎熬

至枯后，去楂滤净，乳香、没药粉碎过140目筛后，加入

滤液中搅匀成稀糊状装入容器备用。使用方法：将患

儿放入暖箱或温室中，除去衣物暴露患处，将提前在

45℃左右热水中加热的温阳通络油均匀涂抹患处，然

后在硬肿部位用指腹进行环形指揉法按摩，适当用力；

对硬肿范围较大者，结合沿肌肉、血管走行往返按摩。

视硬肿轻重程度掌握按摩时间，每次15～20min，每天

3次，直至硬肿消失。应注意按摩力度要求适当，以免

损伤皮肤或造成骨折，每次涂油按摩最好选择在换尿

布时进行，以减少体表散热机会。两组疗程均为7天。

观察项目：临床疗效、低温持续时间，复温速度和硬肿

消退情况。统计学方法：采用￡检验和Y2检验。

结 果

1疗效标准显效：一般情况好，吸吮有力，体温

正常，皮肤硬肿在3天内消退，皮肤颜色正常，无并发

症或并发症已治愈；有效：一般情况好转，体温正常或

偏低，皮肤硬肿在3～7天内消退；无效：硬肿于7天后

才逐渐消退，临床症状、体征未见好转或恶化死亡。

2 两组疗效比较 治疗组31例，显效21例

(67．7％)，有效8例(25．8％)，无效2例(6．5％，其中

死亡l例)，总有效率93．5％。对照组29例，显效9例

(31．0％)，有效10例(34．5％)，无效10例(34．5％，其

中死亡3例)，总有效率65．5％。两组总有效率和显

效率比较差异有显著性(P<0．05)。两组患儿病情程

度轻者疗效好。

3两组患儿治疗后低温持续时间、复温速度及每

天硬肿消退情况 见表1。上述指标治疗组优于对照

组(P<O．05或P<0．01)。合并症的发生：治疗组3

例，对照组12例，两组比较差异有显著性(P<0．05)。

两组均未见明显的不良反应发生。

表1 两组患儿低温持续时间、复温速度及每天

硬肿消退情况比较(互±s)

注：与对照组比较，+P<0．05，”P<0 01

讨论本病属于中医学中“五硬症”范畴，认为

小儿体质虚弱，风寒侵袭，以致阳气不运，肌肤失其温

煦，寒凝血滞而成。现代医学认为本病是由于新生儿

的体温调节中枢发育不成熟，不易维持稳定的正常体

温，当环境温度低时，基础代谢低下，体内糖原、脂肪分

解代谢下降，产热不足，棕色脂肪少不易保温，皮脂容

易发生硬化而出现硬肿。我们在用西医复温、保暖、热

量和液体供给、控制感染、纠正器官功能紊乱等综合治

疗的基础上，采用自制温阳通络油治疗取得了满意的

效果，方中茯苓皮、白术健脾利水渗湿；附片、肉桂回阳

行水，祛寒止痛；乳香、没药活血通络，消肿生肌；当归、

红花活血祛瘀，通经活络；全方共奏温阳散寒、活血祛

瘀、消肿通络之功。现代药理研究表明方中肉桂可扩

张血管，促进血液循环；附子强心、抗休克；白术有强

壮、利尿、扩张血管等作用；红花能降低冠脉阻力，增加

冠脉流量，对周围血管也有明显扩张作用；没药有消

毒、收敛、防腐、止血作用。这些药物制备成油剂，在按

摩治疗时有很好的润滑作用，也易于保温，对小儿皮肤

无刺激性及损害。使用时配合局部按摩，使药液很快

渗透至皮下，使局部毛细血管扩张，解除血管痉挛，增

加局部血流量，改善硬肿部位的血液循环，促进硬肿软

化和消退，改善微循环，减少休克、DIC、肾功能衰竭等

的发生率。
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