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应。 中医则认为,病毒性心肌炎属中医“心悸冶 “怔忡冶 “胸
痹冶等范畴,病因为禀赋不足、后天失养、外感邪毒、气血亏

虚、心脉瘀阻[8] 。 根据《中药新药临床研究指导手册》可将

病毒性心肌炎分为邪毒侵心、邪伤心阴、气阴两虚、阴阳两虚

4 种证型,其治疗应以益气养阴、清热解毒、和解表里、疏肝

解郁的原则加减治疗[9] 。
西医疗法以给予抗病毒、营养心肌、调节免疫等治疗为

主,能够改善能量供给及心肌代谢,是基础性治疗药物,中
医则从人体正邪交争角度探讨病因及治疗[10] 。 小柴胡汤

为和解剂,具有和解少阳之功效。 现代医学研究表明,小柴

胡汤具有抗炎作用,能够调节白细胞介素鄄2 、肿瘤坏死因

子 琢 和 T 淋巴细胞亚群,有效清除病毒[11] ,对病毒性心肌

炎有显著疗效[12] 。 黄芪为中国传统补气中药,具有补气升

阳、益气行血的功效,现代医学发现黄芪能够遏制并有效

清除病毒、改善机体免疫力、微循环,不但能够保护心肌细

胞免受损害,还可改善心肌代谢,增强心肌功能[13] 。
本研究在西医常规治疗基础上以小柴胡汤联合黄芪注

射液治疗不同证型儿童病毒性心肌炎取得了显著疗效。 治

疗组对邪伤心阴型患儿疗效明显优于对照组,推测黄芪具有

益气升阳之功效,能更好地滋养心阴,从而使疗效更为显著。
治疗组临床效果显著高于对照组,其差异有统计学意义

(P<0. 05)。 两组都能够有效改善患儿临床症状体征,治疗

组效果明显优于对照组 (P<0. 05),说明黄芪注射液能够有

效拮抗心律失常,改善心功能。 与治疗前比较,两组心肌酶

谱指标经治疗后有明显改善,治疗组疗效优于对照组;心电

图检查治疗组疗效优于对照组,说明两种药物联合使用更能

有效保护心肌细胞,修复损伤的心肌细胞。 两组患儿治疗过

程中均未有不良反应发生。
综上所述,在西医常规治疗病毒性心肌炎的基础上,小

柴胡汤与黄芪注射液结合使用能发挥良好的协同作用,疗效

更佳且无不良反应,值得临床推广应用。
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葛根细辛汤治疗神经根型颈椎病 43 例

李宝珍

揖摘要铱 摇 目的摇 研究葛根细辛汤对神经根型颈椎病患者的临床症状改善效果。 方法摇 选择

2013 年 8 月至 2015 年 6 月在本院接受治疗的神经根型颈椎病患者 86 例,以数字法随机分为观察组

和对照组各 43 例。 观察组采用葛根细辛汤治疗,对照组采用常规药物治疗。 对比两组治疗效果,并
进行治疗前后的临床症状评分对比。 结果 摇 观察组总有效率 (95. 35% ) 显著高于对照组

(79郾 07% );两组治疗后病情总评分均低于治疗前,而观察组治疗后病情总评分显著低于对照组;两
组治疗前颈项疼痛不适、颈部活动不利、上肢疼痛麻木、畏寒肢冷评分对比无差异,而在治疗后观察
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组各项评分均显著低于对照组,差异均有统计学意义(P<0. 05)。 结论摇 葛根细辛汤对神经根型颈

椎病患者治疗效果显著,值得临床推广。
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摇 摇 随着人们生活方式的改变,颈椎病已经成为临床上常见

的疾病之一,其中神经根型颈椎病是占比最大的一类颈椎

病,主要表现为颈肩部灼痛[1] 。 并且有部分患者还伴有头

晕、耳鸣、上肢麻木等症状,在大于 40 岁的人群中出现的几

率更大[2] ,这与人们应用计算机、电子机器时长期导致肩颈

部出现过度负荷有关,使得此疾病呈现显著的低龄化、职业

化[3] 。 神经根型颈椎病发病时会严重影响患者的正常生

活,因此临床上需要采用有效的治疗方式降低此病带给患者

的伤害。 其中,葛根细辛汤在临床上取得较好的疗效,鉴于

此,本文通过对比葛根细辛汤与常规药物对神经根型颈椎病

的效果,旨在寻找最佳治疗方案,现报道如下。

1摇 对象和方法

1. 1摇 对象

选择 2013 年 8 月至 2015 年 6 月在本院接受治疗的神

经根型颈椎病患者 86 例,以数字法随机分为观察组和对照

组各 43 例。 包括男性病患 51 例,女性病患 35 例。 年龄在

31 岁至 67 岁之间,平均年龄(45. 9依5. 18)岁。 其中观察组

男性病患 25 例,女性病患 18 例,年龄在 31 岁至 66 岁之间,
平均年龄(45. 7依5. 15)岁。 对照组男性病患 26 例,女性病

患 17 例,年龄在 31 岁至 67 岁之间,平均年龄(46. 3依5郾 23)
岁。 两组 人 员 在 年 龄、 性 别 等 基 本 资 料 对 比 无 差 异

(P>0. 05),具有可比性。
1. 2摇 纳入标准

(1)所有病患均符合神经根型颈椎病诊断标准;(2)年
龄在 30 岁至 75 岁之间。
1. 3摇 排除标准

(1)出现颈椎肿瘤、骨关节结核性疾病的患者;(2)颈椎

严重脱位或者出现严重神经损伤的患者;(3)合并消化道溃

疡性疾病、糖尿病以及心脑功能异常的患者。
1. 4摇 治疗方法

观察组采用葛根细辛汤治疗,对照组采用常规药物治

疗。 (1)葛根细辛汤:包括葛根、芍药以及桂枝各 9 g,再加

上细辛、炙甘草、生姜各 3 g,麻黄 6 g 以及大枣 5 g;对于脉象

弱一点的患者加上黄芪 15 g,白术、汉防己以及桑枝各 9 g;
而脉细的患者加用生地黄以及当归各 9 g、鸡血藤 30 g。 水

煎,每天 1 剂,早晚温服,14 天为 1 个疗程。 对照组给予常规

颈舒颗粒口服,3 次 /天,每次 1 袋。 2 周作为 1 个疗程。 所

有病患需要连续服用 2 个疗程,随访 6 个月观察治疗效果。
1. 5摇 观察指标

(1)治疗效果,显效:颈痛以及相关临床症状全部消失,
并且能从事基本活动;有效:颈痛以及相关临床症状基本消

失,部分阳性体征能有效改善但没有全部缓解,需要临床上

的进一步治疗;无效:颈痛以及相关临床症状、阳性体征都没

有改善现象,甚至有加重趋势。 (2)对两组患者治疗前后颈

项疼痛不适、颈部活动不利、上肢疼痛麻木、畏寒肢冷进行

评分[4鄄5] 。
1. 6摇 统计学处理

通过 SPSS 20. 0 统计软件分析,计量资料以均数依标准

差(x依s)表示,采用 t 检验;计数资料以百分比(% )表示,采
用 字2检验,以 P<0. 05 为差异有统计学意义。

2摇 结果

2. 1摇 两组神经根型颈椎病患者治疗效果对比

观察组治疗的显效率以及总有效率均显著高于对照组,
差异均有统计学意义(P<0. 05)。 见表 1。

表 1摇 两组神经根型颈椎病患者治疗效果对比

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率(% )

观察组 43 24 17 2 95. 35a

对照组 43 13 21 9 79. 07

注: 与对照组相比,aP<0. 05。

2. 2摇 两组神经根型颈椎病患者治疗前后病情总评分对比

两组治疗后病情总评分均低于治疗前。 并且两组治疗

前总评分对比无差异,而观察组治疗后病情总评分显著低于

对照组,差异均有统计学意义(P<0. 05)。 见表 2。

表 2摇 两组神经根型颈椎病患者治疗前后

病情总评分对比(x依s)

组别 例数 治疗前 治疗后

观察组 43 8. 94依2. 17 1. 74依0. 38ab

对照组 43 8. 97依2. 21 3. 41依0. 74

注: 与治疗前对比,aP<0. 05;与对照组相比,bP<0. 05

2. 3摇 两组神经根型颈椎病患者治疗前后颈部疼痛评分对比

两组治疗前颈项疼痛不适、颈部活动不利评分对比无差

异,而在治疗后观察组颈项疼痛不适、颈部活动不利评分均

显著低于对照组,差异均存在统计学意义(P<0. 05)。 见

表 3。
两组治疗前上肢疼痛麻木、畏寒肢冷评分对比无差异,

而在治疗后观察组上肢疼痛麻木、畏寒肢冷评分均显著低于

对照组,差异均存在统计学意义(P<0. 05)。 见表 3。

3摇 讨论

神经根型颈椎病在中老年人中发病率更高,但随着生活

水平的提高此病开始呈现年轻化。 神经根型颈椎病在临床

上主要表现为颈肩疼痛、上肢疼痛以及麻木,医学上认为这



环球中医药 2016 年 8 月第 9 卷第 8 期摇 Global Traditional Chinese Medicine, August 2016,Vol郾 9, No郾 8 1019摇

表 3摇 两组神经根型颈椎病患者治疗前后颈部疼痛评分对比(x依s)

组别 例数 颈项疼痛不适 颈部活动不利 上肢疼痛麻木 畏寒肢冷

观察组摇 43

摇 治疗前 2. 41依0. 74 2. 13依0. 68 2. 04依0. 65 1. 95依0. 61

摇 治疗后 0. 53依0. 12a 0. 48依0. 11a 0. 42依0. 08a 0. 36依0. 07a

对照组摇 43

摇 治疗前 2. 39依0. 71 2. 16依0. 69 2. 01依0. 62 1. 97依0. 62

摇 治疗后 0. 89依0. 18 0. 81依0. 15 0. 75依0. 14 0. 59依0. 13

注: 与对照组相比,aP<0. 05。

类疾病发生的原因是颈椎间盘、骨赘突出,进而造成对神经

根的压迫性刺激[6鄄7] 。 中医相关书籍上也有此类疾病的注

解,这种疾病发生的病变部位是颈部,又同时与肝脾肾等脏

器存在显著的相关性联系。 肝作为主要的藏血器官,如果血

液充足就能保证强健的血管;而肾与骨息息相关,保证髓液

的基础下提高人们身体发育水平;脾主要是运化气血,保证

气血运行顺畅。 神经根型颈椎病肝肾脾亏虚、气血不足,患
者出现明显的颈筋损伤、血气运行受阻,不通则痛[8] 。

本文通过对比葛根细辛汤与常规药物对神经根型颈椎

病的治疗发现,观察组治疗的显效率以及总有效率均显著高

于对照组,符合范红霞等人[9鄄10] 的报道,这说明葛根细辛汤

相对于常规药物具有更显著的治疗效果。 笔者认为这与葛

根、细辛等药物的药理作用有显著关系。 神经根型颈椎病从

内因出发是肝肾亏虚兼见气血不足,外因为邪气痹阻以及慢

性劳损。 葛根药理作用最早来源于《伤寒论》,太阳病以葛

根汤主之。 葛根汤主要治理内热炽伤,虽然对肌肉没有濡养

的效果,但符合神经根型颈椎病中项背强痛的要求。 葛根是

一种性凉的药物,味甘辛,能从营养液中吸取养分,然后向外

输送于肌肉;并且葛根对心脑血管有显著的扩张作用,同时

又有解热效果,在很大程度上刺激唾液腺的分泌功能,缓解

肌肉痉挛症状;细辛不仅具有祛风寒的效果,而且具有止痛

的作用,配伍葛根达到内驱阴寒、外散风寒的效果,又有畅通

脉络、镇定止痛的作用,因而具有良好的治疗效果;桂枝具有

显著的温经活络效果,对血气也有通化作用,对皮肤血管有

扩张效果,进而降低肌表痉挛症状;麻黄有助于桂枝的解肌

作用,同时配合芍药,可缓解神经根型颈椎病症状。
此外,本文还对比两组临床症状的情况,发现两组治疗

后病情总评分均低于治疗前,观察组治疗后病情总评分显著

低于对照组,这与张广斌等人得到的结论类似[11鄄12] ,说明葛

根细辛汤对神经根型颈椎病临床症状有显著改善效果。 在

对各项病症分项评定时发现两组治疗前颈项疼痛不适、颈部

活动不利、上肢疼痛麻木、畏寒肢冷评分对比无差异,而在治

疗后观察组各项评分均显著低于对照组。 综上所述,采用葛

根细辛汤对神经根型颈椎病患者进行治疗具有非常显著的

效果,对颈项疼痛、上肢麻木等临床症状具有显著的改善作

用。 葛根细辛汤在临床上具有较高的应用价值,值得推广。
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