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摘要 目 的 ： 观察穴位埋线配合水滤红外线 辐照 治疗 变应性鼻 炎的临床疗 效 。 方法 ： 利 用 穴位埋线配

合德 国 公司 生产 的红外福照治 疗 装置 （水 滤红外线 对 例 变 应性鼻炎 患

者采用 局部辐照治 疗 ， 每天 次
， 每次 ，

连续治 疗 天
，
间 隔 天再给予 第 疗程 治疗 。 共治 疗 疗程

评价疗效 。 结果 ：
治疗后 、 、 月 的 总有效率呈 下降趋势 ，

治 疗后 月 与 治疗结束时比较 ，
差异无显著性 意

义 （ 治 疗后 月 、 治疗后 月 分别 与 治 疗结束 时比较 ，
差异均有显著性意 义 （ 治 疗后

月 与 治疗后 月 比较 ，
差异 亦有显著性意 义 （户 。 治疗 结束时各症状 （鼻塞 、

流涕 、 喷嚏 、 鼻痒 ） 视觉

模拟评分法 （ 评分及总体评分均 较治 疗前下降 ，
差异均有非 常显著性意义 （ 。 治 疗后 月各症

状 评分及总体评分分别 与 治疗后 、 月 比较 ，
差异均有显著性意 义 （ 。 结论 ：

穴位埋线加水滤

红外线 辐照治疗 变应性鼻炎是一种有效的 治疗方法 。
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变应性鼻炎 是 由变应原激 口服糖皮质激素类药物治疗至少 月 以上 。 所有患

发 、 由 介导 的鼻部炎性疾病 。 近年来 ，
随着对 者被告知治疗详情 ， 并签署洽疗同意书 。

其机制研究的深入和临床治疗的相互渗透 ，
中西医结 治疗方法

合在治疗变应性鼻炎方面得到较多的应用 。 本研究采 予 穴位埋线加水滤红外线 辐照治疗 。 ①穴位

用 穴位埋线疗法配合红外辐照治疗 丨
由德 国 埋线 ： 取穴 ： 印堂 、 迎香、 肺俞 、 大椎 、 合谷 、 足三

公司 生产的红外辐 照治疗装 里
。 操作方法 ： 将 号羊肠线剪成 长

置 水滤红外线 例 常年性变应性鼻炎患者 ， 结 的 线段
，
浸泡在 酒精里

，
将羊肠线段置入 号

果报道如下 。
埋线针里备用 。 选准穴位

，
将穴位区用 酒精消

临床资料 毒后 ，
左 手绷 紧皮肤 ， 右手持针快速刺入皮 内 ，

印

观察病例 为 年 月 年 月 山东 堂 、 迎香平剌 ， 肺俞针尖顺经斜剌 ， 其他穴 为直刺 ，

中 医药 大学第二 附厲医院 变应 性鼻炎患者 ，

共 得气后左手拿着针芯往里推
，
右手将针往外抽 ，

然后

例 。 均符合 〈变应性鼻炎 的诊断和治 疗指南 将针头拔 出
，
如此将羊肠线留在穴位 内

，
避免线头外

年 ， 武夷 山 》 制 定的 持续性变应性鼻炎 的诊断标 露 ，
肠线埋入穴位的皮下组织或肌层 内 印堂 、 迎香 、

准 ， 并排除鼻中隔偏 曲 、 慢性鼻窦炎以及上呼吸道支 肺俞穴埋植在皮下组织 ，
大椎 、 足三里 、 合谷穴埋植

气管炎等病症 。 男 例 ， 女 例 ； 年龄 岁
，

在肌层内
，
消毒棉球压住针眼 后取下棉球 。 操

平均 岁 ； 治疗前所有患者经过抗组胺药和局部 作要 求无菌 、 准确 、 迅速
，
间隔 天再埋线 次

，

类固醇激素喷鼻剂治疗 ， 仍然效果不明显 ，
时有 日 常 共给 予 疗程治疗 。 ②红 外辐照治 疗 ： 利 用 德国

症状 。 在本研究开始治疗前所有患者停止使用鼻腔或 公司 生产的红外福
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照治疗装置 水滤红外 线 ，
也叫海特光治疗 系统 ， 各症状 鼻塞 、 流涕 、 喷嚏 、 鼻痒 评分及总体评

波长 ， 散热器面对患者鼻部 区域 ，
距 分均较治疗前下 降 ，

差异均有非常显著性意义

离
，
每天 次

，
每次 ，

治疗 天 为 。 治疗后 月 各症状 评分及总体评分分别

疗程
，
间 隔 天后进行第 疗程治疗 。 共治疗 疗 与 治疗后 、 月 比较 ，

差异均有显著性意义

程评价疗效 。 在治疗期间 ，
所有患者没有接受其他的 。

才几过
始 、 吗七辻

表 治疗前后 评分比较 ±
观察 标与统计子方法

症状 治疗前 治疗结束时 治疗 后 治疗后 月 时 后 月

观察指标 应用视觉模拟评分法 评价患者
鼻塞 士 ± ± ±

鼻塞 、 流涕 、 打喷嚏 、 鼻痒 、 嗅觉减退等主观症状 。 流涕 ± ± ± ± ±

症状评分从 分
，

分代表无症状 ，
分代表 喷嚏 ± 土 ± ±

症状最重
，
难以 忍受 。 随访时间为治疗后 、 、 鼻痒 士 ± ±

月
，
随访期间患者不使用抗组胺药物及其他治疗 方 总体 ± 士

①
±

③
土 ±

与 治 疗 前 比较 ， ① 与 治 疗 后 月 比较 ，

法。

统计学方法 使用 软件
，
计量资料

以 表示 ，
应用单 因素方差分析

，
计数资料应用 治 疗 副作 用 例女患者面部潮红 ，

但没有 明

； 检验 。 显不适感
，
继续进行治疗 ，

并且在最后
一次治疗后几

疗效标准与治疗结果 天面部潮红症状消 失 。 例女患者在治疗过程中 出现

疗 效标准 症状改善以疗效指数表示 。 疗效指 低血糖症状 ， 平卧后给予 口服葡萄糖水后症状缓解 ，

数 为 治疗前 评分 治疗后 评分 治疗前 平卧位完成治疗 ， 无心慌 、 眩晕 、 面色苍 白 、 出虚汗

评分 。 疗效指数 为显效 ； 等症状 出现 。 所有患者表示可耐受治疗 ， 无任何痛苦

为有效 ； 为无效。 感
，
没有发生其他严重的副作用 。

治疗 结果 例患者全都完成穴位埋线配合水 讨论

滤红外线 辐照治疗 。 治疗前最严重的症状是鼻塞 ，
穴位埋线是集 多种 方法 如针刺 、 放血 、 埋针 、

其次是打喷嚏 、 流清涕和鼻痒 。
经 疗程治疗结束 穴位注射等 多种效应于

一

体 的复合性治疗方法 ，
肠

时
，
总有效率达 。 但治疗结束后 月 总有效 线作为

一

种异体蛋 白埋入穴位后提高机体营养代谢和

率开始下降 ，
治疗结束后 月下降明显。 机体应激 、 抗过敏 、 抗病毒能力 。 肠线被分解时 ， 对

治疗后总有效率情况比较 见表 。 治疗后 、 穴位起到缓慢良性的长效刺激效应 ，
延长 了对经 穴的

、 月 的总有效率呈下降趋势 ， 治疗后 月 与治疗 有效剌激时间
，
故能达到治疗 目 的 。

结束时比较 ，
差异无显著性意义 治疗后 德国 公司生产

月 、 治疗后 月 分别与治疗结束时 比较 ，
差异均 有 海特光治疗 系统在德国拥 有 年 旳临床治疗历史 ，

显著性意 义 ， 治疗后 月 与治疗后 月 比 是变应性鼻炎的
一

种非侵入性局部治疗的新技术 。 采

较
，
差异亦有显著性意义 。 用 独 特 的 威 阀 技 术 处理 过 的

表 治疗后总有效率愤况比较
■能量可 以有效激活病灶部位 的免疫功

“

能 ，
其作用机理是 ： ①提高组织细胞 供能 ’

使

治疗 结束 时 免疫细胞受体对花粉等过敏原的反应变慢 ，
减少过敏

治疗后 月 原激发所引起 的黏膜炎性介质和 细胞 因子 的释放

治 疗后 月 ②加速局部血液循环 ， 减低肿胀并清除发炎介质 ， 快

治疗后 月 速修复发炎组织 ’ 抑制黏膜组织 中组胺 ③光波降
与 治 行 结束时比较 ’

； 与 治好 后 月 比较
’

低肥大细胞壁通透性 ， 减少组胺的释放量 ， 免疫细胞
°

的结合作用 受到影响
，
从而降低对过敏 因子 的反应 。

治疗前后 评分比较 见表 。 治疗结束时 同时水滤红外线 治疗安全有效 ，
在本研究 中

，
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■

有 例患者在治疗期间 出现面部潮红、 干燥 ， 治疗

后几天症状消失 ， 无烫伤不良症状。
丨。 中 华耳鼻咽喉头颈外科杂 志编委会鼻科组 ， 中 华医学会

这种洽疗方法有以下几个优点 ①操作简单且安 耳 咽喉头颈外科学分会 科学组 变应性 炎的诊断

全性较高
，
可重复操作且不会破坏患者 腔正常的结

邮台疗指南 年 ’ 夷 山 】 中 华耳鼻咽喉头颈外

禾 杂志 ， ，

—

构与功能的元整性 ，
从而减少并发症的发生 ； ②

、

疗
⑼ ， 。

】 ，

无切 口
，

且不 血 。

因此 ， 种方法配合治疗可收到更有效 旳治疗 目
， ，

的 ， 本研允证明 穴 埋线加水滤红外线 辐照治疗

变应性鼻炎是可以信赖和推广的
一

种安全有效的治疗

方法

， ⑷
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摘要 目 的 ：
观察

“

中风后肩 痛 中 医诊疗 方案
”

治疗肩 手综合征 期患者的近 、 远期疗 效。 方法 ： 符合

诊断 标准的 例 患者采 用 中 风后 肩 痛 中 医诊疗 方 案治疗 ， 治 疗 前 、 治 疗 天后进行改 良 指数量表

评分、 评分 ，
治疗后 月进行 评分 。 结果 ： 完成治疗 的 例 患 者治 疗 天后 评分有

改善 ，
与 治疗 前比较 ，

差异有显著性意义 （ 治 疗 天后 评分有改善 ，
与 治疗前比较 ，

差异

有非 常显著性意义 （
治疗 结束 月后共 完成随访 例 ， 评分与 治疗 前比较

，
差异无显著性意

义 （ 与 治疗 天后比较
，
差异无显著性意 义 （ 。 结论 ： 中 风后肩 痛 中 医诊疗 方案在改善肩

手综合征 期患者的 日 常生 活能力 方面有明显效果 ，
但是以 月 为期 ，

远期疗 效并不 明显 。

关键词 肩手综合征 ； 中 医诊疗方案 ；
改良 指数量表 （ 评分 ； 评分
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