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胞比容，降低纤维蛋白原，改善微循环，从而从根本上降

低肺动脉压力，减低心脏负荷，阻止肺源性心脏病的进一

步发展№J。丹参、川芎既活血祛瘀，又能行气。降气化

痰，活血化瘀同用，相辅相成，可疏通肺络，痰化瘀消，血

和气顺，复肃降之职，全方充分体现了宣肺、益气、化痰、

活血通络的功效。现代医学研究证实，川芎嗪可以扩张

小动脉，改善循环，有效降低血小板活性，使肺血管平滑

肌舒张，扩张肺动脉，减轻肺动脉高压，从而减轻心脏前

后负荷；随着肺瘀血减轻而间接改善呼吸功能，克服缺

氧；此外，它还有改善心肌代谢、强心、利尿及扩张外周血

管作用吣】。

临床观察表明，治疗组纤维蛋白原和P(COz)水平均明

显低于治疗前，P(02)水平明显高于治疗前，与对照组比较

差异有统计学意义(P<0．05)。常规治疗基础上予宣肺

祛瘀通络中药治疗AECOPD，能够降低血流黏滞度，提高P

(Q)水平，降低P(cQ)水平，改善l晦床症状并提高治疗效

果，较单纯西医常规治疗有明显优势，值得临床推广。
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祛湿治疗盗汗体会
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《景岳全书·汗证》：“盗汗者，寐中通身汗出，觉醒渐

收。”盗汗是指寐则汗出，醒则汗止的病症。早在汉代张

仲景便在《金匮要略》中首设“盗汗”，认为盗汗乃人体阴

阳失调，腠理不固所致。其后医家在此基础上多有发挥，

并将其与自汗相区别，有自汗属阳虚、盗汗属阴虚的结

论。后虽张景岳认为“自汗、盗汗亦各有阴阳之症，不得

谓自汗必属阳虚，盗汗必属阴虚”，但总以虚证治之，如以

归脾汤养血、当归六黄汤滋阴等。然临床证候变化莫测，

笔者临床见盗汗者，并非皆虚，亦有湿浊内蕴，多由脾胃

受损，运化失司，致湿邪内蕴，阻遏气机，致阳气不固，阴

气不守，又湿为阴邪，邪气助阴气入夜外泄，故见夜寐盗

汗。临床上亦以睡着汗出，醒来汗止为主症，但伴有全身

困重、胸闷不舒、脘痞胀满、不思饮食、大便不畅、苔白厚
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腻、脉弦滑等水湿停留症状。治疗上若以当归六黄汤、清

骨散等治之多不见效，当依张仲景所言“观其脉证，知犯

何逆，随证治之”。治疗此类盗汗首要祛邪，临床上可用

温胆汤，取其芳香化湿、理气和胃之意，另选用苍术、白

术、桑白皮等理脾胃之气，佐以浮小麦、麻黄根、糯稻根等

止汗效佳。

典型病例：张某，男，73岁。2008—03—10因前列腺

增生人院手术，术后15 Et出现夜卧汗出如雨，可使睡衣湿

透，甚时浸湿被褥，汗出后多惊醒，醒后则汗止。遂予玉

屏风散、青蒿鳖甲汤，然服之无效。观患者证见睡则汗

出，醒则汗停，另全身困倦，脘腹胀满，大便干结，2日一

行，舌淡红，苔白厚腻，脉弦滑，乃湿邪内蕴之象，治宜芳

香化湿，理气和胃。予温胆汤加减：茯苓15 g，法半夏

10 g，枳实10 g，陈皮10 g，竹茹10 g，白术10 g，桑白皮

10异，当归4 g，大黄6 g，浮小麦10 g。日1剂，水煎取汁，

分2次服。2剂后汗收一半，再服3剂，汗止不发。
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