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麻黄，提示治疗必须全面考虑病

情，仔细审度病变证机，然后以法

选用方药。④假如误用麻黄则会引
起伤血病理病证。可见，仲景辨治

寒饮郁肺证，既指出在用药时，一

定要切中病变证机，尽可能使方药

与病变证机切切相应，又指出用药

且不可忽视夙体因素，否则，则会

引起病证发生其他变化。

总之，通过学习、研究与探索

《伤寒杂病论》理论精华，结合出

版 《伤寒杂病论思辨要旨》研究

心得，笔者认为，只有从思维方法

角度研究 《伤寒杂病论》，才能活

跃认识思维，层层化解难点与重

点，有条不紊地把握疾病的发展与

变化，全面洞察复杂多变的病证表

现，辨清疾病演变规律及其变化特

点，从而得心应手地运用 《伤寒

杂病论》辨治常见病证与疑难杂

病。

（注：《伤寒论》、《金匮要略》

原文次序编码以作者编著 《伤寒

杂病论字词句大辞典》为据）
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云南白药治疗婴幼儿迁延性肠炎６２例

□ 邱亚民１　吴浩峰２

（１．厦门思明区医院　福建 厦门３６１００３　２．龙岩市第一医院 福建 龙岩３６４０００）
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我院于２０００年１月至２００３年７月采用西医综合治疗结合应用云南白药外敷脐部方法治疗６２婴幼儿例迁延性肠炎，取
得较好疗效。现报告如下。

１　资料与方法
１１　临床资料　本组患儿 （诊断标准按中国腹泻病诊断治疗方案［１］）在综合治疗的基础上加用云南白药外敷脐部作为治

疗组，共６２例。其中男４０例，女２２例，年龄＜１岁４１例，１至３岁者２１例。选择同期诊断迁延性肠炎３９例作为对照组，
其中男２７例，女１２例，年龄＜１岁２７例，１至３岁者１２例。根据临床表现分轻型和重型，治疗组中轻型３６例，重型２６
例。对照组中轻型２２例，重型１７例。两组轻重型例数经统计学处理无显著差异 （Ｘ２＝００４５７，Ｐ＞００５）。１０１例患儿在
院外均接受过不同程度的抗感染、补液等治疗而症状迁延不愈。

１２　治疗方法　两组病例均采用综合治疗措施，包括抗生素的使用，适当给予多酶片助消化，
补液，纠正水电解质紊乱等。治疗组加用云南白药外敷脐部。方法：用云丰牌云南白药药粉２克，加７５％酒精少许调

和成泥状，敷以脐部，外加上麝香止痛膏覆盖。每日外敷１２２４小时，５次为一个疗程。
１３　疗效判定标准　 显效：敷脐５次，粪便性状及次数恢复正常，全身症状消失。有效：敷脐５次，粪便性状、次数，
明显好转，全身症状明显改善。无效：敷脐５次，粪便性状、次数及全身症状无好转，甚至恶化。
２　结　果

治疗组：显效２８例，有效３１例，无效３例，总有效率为９５１６％。对照组：显效８例，有效２５例，无效６例，总有
效率为８４６１％。经统计学处理，两组总有效率有显著性差异 （Ｐ＜００１）。
３　讨　论

婴幼儿迁延性肠炎主要是由于肠炎急性期未彻底治疗或饮食不当，或滥用抗生素，引起肠道菌群失调，胃肠功能紊

乱，临床上表现为腹泻迁延不愈，并伴有营养不良、免疫功能下降。本病临床治疗较为困难。云南白药主要由三七、麝香

等组成。三七、麝香有活血化瘀、止痛等功效。现代医学研究表明［２］，三七有扩张血管、抗炎、抗氧化 （过氧化脂质）作

用，对大肠杆菌有抑制作用。云南白药敷脐后可刺激毛细血管网，改善血液循环，促进胃肠功能，提高机体免疫。本研究

表明，在综合治疗的基础上配合其云南白药能提高疗效，且本方法具有使用安全、方便、价格低廉等优点，值得临床推广

应用。
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