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综上所述 ， 在西医保守治疗的基础上给予患者接 （

骨散外敷辅助治疗桡骨远端骨折 ， 疗效显著 ，
明显缩 ⑶ 陈 晓东 ，

王宇仁 ，
王栋梁 ， 等 锁定钢板治疗檢骨远端

短骨折愈合的时间 ，
不 良反应轻微 ， 值得在临床上推 粉碎性骨折 丨

」 中华手外科杂志 ， ⑴ ：

广使用 。

⑷ 姜保国 ， 张殿英 ， 付 中 国 ， 等 桡骨远端骨折 的治疗建
°

议 中华钊伤骨科杂志 ，
：

接老
李 大为 ，

成骨细胞增殖 、 分化 、 钙含量及矿化功能的影 响 中
高伟

， 吴小峰 ，
王秋根 ’ 等 掌侧锁定接骨板治疗骨 折

国骨质疏松杂志 ，

帛 越 ， 胡海翔 复合 中 药制剂 促进大鼠骨折愈合 的实验
’

：

研究 丨几 科学技术与 工程 ， ：

姜保 国 ， 张殿英 ， 傅忠 国 ， 等 桡骨远端粉碎性骨折 及
（ 楫 丨

关节 内 骨折 的手 术治 疗 中 华骨科杂 志 ， ，

：
大

清热利 湿邋洛方 治 冷 急性痛风性 关 节 炎 例 临束观秦

黄铮 ，
王一飞 ， 张明

上海中医药大学附属岳阳中西医结合医院 ，
上海

摘要 目 的 ：
观察清热利 湿通络 方治 疗急性痛风性 关节 炎 的 临床 疗效 。 方法 ： 将 例 患 者随机分为

组 。 治疗组 例 采用 清热利湿通络方加减 口服 ， 每天 次 ，
连续服用 天

；
对照组 例 ， 予 口 服尼美舒利

分散 片 ，
每次 每天 次 ，

连续服用 天 。 结果 ： 组疗 效经 分析 ， 差异无显著性意义 （

治疗后 治 疗组血尿酸 、 谷丙转氨酶 （ 均低 于对照组 （ 。 结论 ： 清热利 湿通络方 治疗 急性

痛 风性关节 炎疗效确切 ，

且有一定降低血尿酸作用 ，
无 明显短期毒副反应 。

关键词 痛风性关节 炎 ； 中 医 疗法 ； 清热 利湿通络方
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：

： ； ；

痛风性关节炎是
一

种代谢性疾病 ，
是 由于体 内 ，

乳香 、 没药各 灼热、 肿胀痛甚者加生栀子

尿酸盐蓄积并沉积于关节及其周 围 组织而引 起的 关 ，
生石裔 关节肿大畸形者加莪术 ， 地龙

节炎症反应性疾病
“

，
临床多表现为 四肢小关节卒然 。 每 天 剂 ， 水煎 次 混合共取汁约

，

红 、 肿 、 热 、 剧痛 以及功能障碍 ，
后期则可 以出 现 早 、 晚 次分服 ，

连续服用 天 。

痛风结节以及痛风性肾病 。 笔者 自 拟清热利湿通络 对照组 予 口 服尼美舒利分散片 商品名 ： 瑞普

方治疗急性痛风性关节炎 ， 收到较好的疗效 ，
现报道 乐

， 每粒 海南 中瑞康芝制 药有限 公司 生产 ，

如下。 批准文号 ： 国药准字 每次 粒
，
每天

临床资料 次
，
连续服用 天 。

诊断标准 西医诊断标准参照 美国风湿病协会 组患者均予相同的基础治疗 ： 卧床休息
，
抬高

制定 的痛风性关节炎的 诊断标准 中 医辨证 患肢 ，
避免过度劳累 、 紧张 、 受冷 、 潮湿及关节损伤

标准参考 《中 医病证诊断疗效标准》 中 有关痛风项 等诱发因素 ； 保证充足的饮水 ， 低嘌呤饮食 ，
禁止饮

下湿热蕴结型旳标准。 酒 ， 停用水杨酸类制剂 、 利尿剂及糖皮质激素等干扰

一般资料 本次研究的患者均来源于上海中 医 疗效判定的 药物 。

药大学附属岳阳 中西医结合医院 年 月 观察指标与统计学方法

年 月 有完整记录的 门诊病例 ，

共 例 。 采用随机 观察指标 治疗前后分别检查血尿酸 、 血

数字表法
，
按照就诊顺序随机分为 组 。 治疗组 肌酐 、 谷丙转氧梅 。

例 ，
男 例 ， 女 例 ； 年龄 岁

，
平均 统计学 方 法 运用 统计软件进行统

岁 ；

病程 天 年 ； 初 次发作者 例 ， 复发者 计学处理 。 计量资料组间 比较用 两样本 《 检验 ，
组内

例 ； 第 跖趾关 节 例 ， 踝 关节 例 ， 膝 关节 比较用配对 检验 ， 等级资料采用 分析。

例 。 对照组 例
，
男 例 ， 女 例 ； 年龄 疗效标准与治疗结果

岁
，
平均 岁

； 病程 天 年 ； 初 次发作者 疗 效标准 参照 《中医病证诊断疗效标准》 。

例 ， 复发者 例 ； 第 跖趾关节 例 ， 踝关节 临床痊愈 ： 症状消失 ， 无疼痛
，
关节红肿消失 ， 局部

例
，
膝关节 例

，
多关节累及 例。 组性别 、 年 无任何反应

，
活动如常

，
主要理化检查指标正常 ； 显

龄 、 病程以及累及关节部位经统计学处理 ，
差异均无 效 ： 疼痛较前明显减轻 ， 能正常生活、 饮食及睡眠 ，

显著性意义沪 ， 具有可比性 。
轻度肿胀

， 皮纹略有变化 ，
而周 径无 明显变化 ，

主要

纳 入标准 年龄 周 岁 ； 性别不限 ； 符 理化检查指标基本正常 ； 有效 ： 疼痛减轻
，
但仍不能

合西 医诊 断标准及中 医辨证标准 ； 本次 发作在 忍受 ，
日 常生活、 饮食及睡眠受到

一

定影响
，

关节红

内 。
肿有明显变化 ，

周径大于健侧
，
主要理化检査指标有

排除标准 不符合纳入标准者 ； 合并有严重的 所改善 ； 无效 ： 疼痛无减轻
，
肿胀无变化。

心脑血管 、 肝、 肾及造血 系统疾病者 ；

对本次研究用 组临 床疗 效 比较 见表 。
经 分析 ，

药过敏者 ； 有活动性消化性溃疡者 。
组疗效比较

，
差异无显著性意义 。

治疗方法
表 组临床疗效比较

治疗 组 自 拟清热利湿通络方为基本方 ： 苍术 、 组 别 临 床痊愈 显 效 有 效 无 效

黄柏 、 牛膝 、 泽 丨写 、 土茯等各 董苡仁 萆 治疗 组

蘚 、 独活、 赤芍、 桃仁各 。 疼痛剧烈者加延胡 索 对 照 组
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组患者治 疗 前后 、 及 比较 见 有显 著性意 义 治 疗 后 ， 治 疗组 、

表 。
组治疗前后 ，

、 水平 比较 ，
差异均 均低于对照 组 。

褒 组患者治疗前后 、 及 比较

‘

‘

“

治疗前 治疗 后 治 疗前 治疗 后 治 疗 前 治疗后

治疗 组 ± ±

““

± ± ‘ ± ±

对照 组 ± ± ± ± ± ±

与治 疗 前比较 ， ① 与 对照组 治疗 后比较 ， ②

讨论 节 、 分清浊 ，

二药伍用 为 臣
，
祛风除湿 ，

分清别浊 。

关于痛风性关节炎的治疗 ， 在不同的阶段有不同 佐以驀苡仁、 泽泻健脾利水渗湿 ， 桃仁 、 赤芍活血祛

的侧重点 ： 急性发作期 当迅速控制症状 、 缓解肿痛以 瘀 、 凉血消肿 ， 独活祛风渗湿 ， 通络止痛 ； 使以牛膝

改善患者的生活质量 ，
间歇期应 当促进尿酸排泄 ， 保 引药下行 ， 直达病所 ， 诸药和合 ，

共奏清热利湿通络

护肾脏 ，
预防再次发作 。

目 前
，
西医治疗急性痛风 之效 。 本临床研究证实

，
以此方加减治疗急性痛风性

性关节炎主要采用 非甾 体类抗炎药物 、 秋水仙碱或糖 关节炎 ，
临床愈显率达

，
与 非 甾体类抗炎 药

皮质激素治疗 。 此类药物多具有胃肠道剌激 、 肝肾 物尼美舒利相 比
，
疗效相 当 尸 且有

一定程

功能损害等诸多 不良反应 。 由于痛风 目前来说是非根 度的降低血尿酸作用 。 同时 ， 较之尼美舒利 ，
采用清

治性疾病 ， 有可能终生都反复发作 ，
因此本病的防治 热利 湿通络法治疗后患者 无明显变化 ， 而

是一个长期乃至终身性 的过程 ， 对于治疗药物的安全 低于对照组 ，
因此有理由 认 为 ， 清热利湿

性有着比较高的要求
，
而上述药物的缺点都限制 了其 通络方在疗效确切的 同时无明显肝肾毒性 ， 值得深入

在临床上的长期应用 。 研究 、 开发。

痛风厲于中 医学痹证的范畴 ， 而我国 中医学治疗

关节肿痛 、 痹着有着久远的历史。 历代古籍中有关类 参考文献

似痛风性关节炎的论述常在 历节 、 脚气
”

、 痛 【 丨
苗志敏 痛风病学 】 北京 ： 人 民卫生 出版社 ，

〇

风 、 痰 火毒 等章节 中 出现 。 如 元代朱丹溪 的

〈格致余论 痛风论〉 载 ： 痛风者 ，
四肢百节走痛 ，

⑵ 叶任高 ， 陆再英 ’
胡大

， 等 内科学 北京 ： 人 民

方书谓之 白 虎历节风证也⋯⋯
“

现认为
，
湿热痰疲内

：

难 曰 由 门 点 从 甘 丨

【 国家 中 医药管理局 中 医病证诊
蕴是痛风病 的主要病理基础 湿 浊郁久 ， 蕴热化

断疗效标准 南 南 大学出 版社 ，

母 ，
流注关节 、 阻滞筋脉骨节 。、性痛风性关节乂的

王 飞 ， 耿琳 ，
王金锋 张嘛治痛陳关节炎经验

发病原 因 ， 亦是痛风性关节炎反复发作的根源 。 概而
辽宁 中 医杂志 ， ，

：

言之 ，
痛风急性期病性为浊 、 疲 、 湿热外注为患

，
治

】 薛耀 明 ， 李展钟 痛 风的诊断与治疗隣 北京 ：

人 民军

宜清热利湿解毒 ， 并佐以活血通络为法 ，
笔者 以四妙 医出 版社 ，

丸加味 ，
自拟清热利湿通络方 ，

临床收效显著 。 方中 】
王
一

飞 ， 李伯华 ， 张 明 ， 等 中 西医结合分期综合治疗

苍术内燥脾湿 ， 外散湿浊 ；

黄柏清热燥湿
，
泻 火解 痛风性关节炎 的随机对照临床研究 丨 中 西医结合学报 ，

毒 ，
主入下焦 ，

二药相伍为君 ， 为治疗湿热痹证之要
，

药 。 土茯苓解毒除湿 、 通利关节 ； 萆蘚祛风湿、 利 关
（编辑 ：

马 力 ）


