
香砂养胃丸

云南白药

新用：心绞痛、梅核气、食
道静脉曲张破裂出血、腹型过
敏性紫癜、伤寒并发肠出血、
颅内出血、下消化道出血、急
性胃肠炎、消化性溃疡、溃疡
性结肠炎、霉菌性肠炎、膀胱
癌出血致急性尿潴留、上消化
道出血、冻伤、肋软骨炎、痔
疮、腱鞘炎、肛裂出血、甲状腺
结节、臁疮、婴儿腹泻、急性肠
炎、新生儿头颅血肿、顽固性
婴儿湿疹、小儿脱肛、荨麻疹、
带状疱疹、下肢溃疡、局限性
冻疮、口疮、输液后静脉炎、复
发性口腔溃疡。

复方丹参片

新用：支气管哮喘、冠心
病、痛经、色素性紫癜性皮肤
病、浅层巩膜炎、儿童继发性
癫痫。

速效救心丸

新用：急性腹痛、血管性
头痛。

乌鸡白凤丸

新用：血小板减少症、慢
性肝炎、再生障碍性贫血、精
液不液化、前列腺增生。

理气中成药 理血中成药

补益中成药

黄芪注射液

补中
益气丸

新用：单纯性体位性低血压、肥胖病、慢性肾
炎、顽固性失眠、乙肝病毒携带者相关症状、阴吹、
脱肛、多发性肌炎、老年性白内障、妊娠小便不通、
慢性单纯性便秘、小儿尿频症、过敏性鼻炎、咽鼓管
异常开放症。

新用：糖尿病、遗传性过敏性哮喘、急性肾炎蛋
白尿、糖皮质激素所致胃出血、氯氮平所致遗尿、抗
衰老、冠心病、妇女更年期综合征、复发性口疮、牙
周脓肿、鼻渊、慢性喉炎、抑制食管上皮细胞增生、
面部黄鹤斑、男性更年期综合征。

六味
地黄丸

杞菊地黄丸 新用：老年糖尿病并发症、玻璃体混浊。

屏风生脉
胶囊

新用：小儿反复上呼吸道感染导致的多涕、过敏
性鼻炎、肠菌群失调性腹泻。

新用：胃及十二指肠溃疡、口咸、慢性肾小球肾
炎、慢性肺源性心脏病、气阴两虚、2型糖尿病、继发性
甲状腺机能减退症、缓慢性心律失常、冠心病窦性心
动过缓、前列腺病、脚跟痛、慢性腰痛、先天性水疝、更
年期综合征、老年性白内障、过敏性鼻炎、口疮。

金匮
肾气丸

新用：男子乳房发育症、乳房异常发育症、不孕症、小便频
数、消化道溃疡、面部黄褐斑、声带小结、不射精、乳腺增生。

新用：慢性浅表性胃炎、老年性肠功能紊乱。

清热中成药

新用：病毒性心肌炎、小
儿支原体肺炎、小儿急性病
毒性脑膜炎、带状疱疹、皮肤
病、烧烫伤感染、褥疮、慢性
前列腺炎、小儿流行性感冒、
传染性结（角）膜炎、便血（溃
疡性结肠炎）。

新用：血
精、反复发作
性血精、不射
精症、老年性
阴道炎、高血
压病、男子免
疫性不育。

新 用 ：
唇 炎 、急 性
根 尖 周 炎 、
泪 囊 炎 、颌
骨 骨 髓 炎 、
复 发 性 口
疮。

新用：原发性
血小板增多症、注
射部位局部感染、
新生儿剥脱性皮
炎 、单 纯 性 毛 囊
炎、弥漫性外耳道
炎、鼻前庭炎。

新用：吞
酸、化脓性关
节炎、连续性
肢端皮炎、脂
溢性皮炎、寻
常痤疮、高血
压病、痢疾。

新用：急性黄疸型肝炎、丝虫
病、多发性大动脉炎、头皮神经痛、
幽门螺杆菌相关性胃炎、男性不育
症、淋菌性尿道炎、连续性肢端皮
炎、异位性皮炎、慢性中耳炎、角膜
基质炎、萎缩性鼻炎、化脓性角膜
溃疡、流行性出血性结膜炎。

新用：带状疱
疹、流行性感冒、牙
周炎、龋齿、急性乳
腺炎、口腔溃疡、疖
肿、流行性腮腺炎、
寻常疣、鸡眼、滴虫
性阴道炎。

双黄连注射液（口服液、粉针剂） 牛黄解毒片(丸) 龙胆泻肝丸

知柏地黄丸 黄连上清丸（片） 三黄片（丸） 六神丸
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基层卫生周刊

验分享经

发热是小儿最常见的症状，年龄越小发病机会越多。引起
发热的疾病很多，不同原因所引起的发热治疗方法也不同，因此
及早明确诊断很重要。医生必须掌握及时做出正确诊断和治疗
的思路。

注意影响体温的因素
天气寒冷时环境温度降低，对小儿冬天应在进入室内10分

钟后测量体温。正常小儿体温在36～37摄氏度，下午略高于上
午。喂奶、饭后、运动、哭闹、衣服过厚、室温过高等均可使体温
暂时轻微升高。相反，饥饿、虚弱、运动少、保暖条件差，体温可
降至36摄氏度以下。

体温受情绪影响较大，情绪紧张使交感神经兴奋，心率加
快，机体产热增加，体温增高。

有些孩子手心、足心摸起来有些热，但体温不高，中医称为
五心烦热，属肾虚，其原因是“阴虚生内热”。西医认为这种情况
不算发热。

注意发热的类型
不同疾病的发热程度和类型不同，了解患儿发热程度和类型

对诊断有参考价值。根据发热程度，分为低热（37~38摄氏度）、中
度发热（38~39摄氏度）、高热（39~41摄氏度）、超高热（41摄氏度以
上）；根据发热时间长短，分为急性发热（发热时间＜2周）、长期发
热（发热时间＞2周）；根据类型不同，分为稽留热（体温持续＞38
摄氏度，见图1）、弛张热（1天内体温波动＞2摄氏度，见图2）、间歇
热（体温每隔1天或2天发热1次，见图3）、波浪热（发热几天后体
温正常，再隔几天又发热，见图4）和不规则热（发热无规律性）。

注意询问病史
医生还必须注意，很多父母关心孩子，往往把几次不同疾病

所引起的发热误认为是一种病，因此告诉医生孩子间歇发热几
周了，甚至几个月了。医生误以为是慢性病，因此让患儿做胸部
X线片检查以及结核菌、抗核抗体和各种病毒抗体等不必要的检
查，延误了诊断时机。实际上，近年来，小儿慢性发热病少见，波
浪热极为罕见。

因此，医生必须详细询问病史：患儿发热几天？体温正常几天
后又再次发热？正确区分是几种病还是一种病，以免延误诊断。

此外，医生应该记住，应首先考虑常见病，也要注意少见
病。当临床诊断结果不是常见病或按常见病治疗无效时，应考
虑少见病。 （马沛然 李 瑞 马悦华）

张先生今年40岁，前不久
患上了慢性荨麻疹，整日瘙痒
难忍，吃药、戒烟酒和辛辣食
物，收效甚微。后来经人推荐，
他去医院针灸科治疗几次，疹
子就退了下去。

荨麻疹是皮肤黏膜较为常
见的过敏性疾病，可发生于全
身任何部位，以皮肤出现鲜红
色或苍白色风疹块为特征，剧
烈瘙痒，可伴局部灼热感，严重
时可影响生活和工作，起病快，
消退也迅速，并且不留痕迹，容
易反复出现。一般来说，病情
反复发作6周以上，风团、皮疹、
瘙痒不定时出现，即可诊断为
慢性荨麻疹。

从中医角度来看，荨麻疹属
于“瘾疹”“游风”“风疹块”范畴，
多与平素禀赋不足、外感风邪为

患有关。慢性荨麻疹患者常反
复发作，或肝郁化火，或脾虚湿
热虫积，气血损耗，血虚生风，皮
肤失养，使得病情更加难愈。

针灸如何治疗荨麻疹？针
灸治疗本病，多以养血润燥、祛
风止痒的穴位为主，一般在血
海穴、曲池穴、三阴交穴为主穴
的基础上加减。结合具体辨
证，或疏风清热，或散寒解表，
或通调腑气，每日或隔日治疗1
次。现代医学研究表明，针灸
有一定的抗炎、改善微循环和
调节免疫的作用，可有效缓解
水肿症状，对急慢性荨麻疹及
其他常见过敏性疾病均有较好
的治疗作用，且无抗过敏药物
的副作用，是治疗荨麻疹患者
尤其是慢性荨麻疹患者的一种
较好的方法。 （王金汉）

腹痛在急诊科就诊的患者中
占“大头”。作为急诊科医师，对
腹痛的评估和判断是基本技能之
一。然而要想掌握这个基本技能
并且得心应手，远没那么容易。
众所周知，引起腹痛的病因众多，
临床表现复杂，没有长期的磨炼
和实践，还真不容易“驾驭”。下
面是笔者曾经在省级急诊年会上
分享过的一则病例，值得让人深
思。

案例简介
对中上腹疼痛的患者，淀粉

酶不高，CT 正常，在不支持其他
疾病诊断的情况下，一定要考虑
急性胰腺炎的可能。对怀疑有急
性胰腺炎的患者，在第一次CT检
查没有异常时，最好在48～72小
时内复查上腹部CT。

患者因为中上腹部疼痛来急
诊，当时仅伴有轻度的恶心、呕
吐，各项体检、检验结果均无异
常。常规使用解痉药物（腹痛往
往由胃肠平滑肌痉挛引起），患者
症状稍有缓解，随即离院。次日，
患者捂着肚子，表情看起来有些
痛苦，再次来诊。值班医生检查
后发现，患者上腹部轻微压痛，必
然先排除胰腺炎。检查后发现，
诊断胰腺炎的特征性指标——
血、尿淀粉酶都正常。接着又做

了上腹部CT，结果仍是正常。再
次予以解痉消炎药等治疗。2小
时后，患者症状仍未缓解，随即安
排住院观察、治疗。

入院系统检查后，患者开始
出现发热，血液中白细胞数开始
升高，触诊中上腹部压痛较之前
加重，但复查血、尿淀粉酶还是正
常的。种种迹象提示腹腔内有感
染的可能，于是给予抗生素及解
痉止痛等药物治疗，但症状一直
没有好转。发病48小时后，患者
疼痛进一步加重，为了排除急性
胰腺炎的可能，又复查了 CT，结
果还是没有发现胰腺有肿胀、渗
出及坏死（提示胰腺炎的表现）的
迹象。

鉴于诊断不明，组织全院总
会诊，经过反复讨论，最后并没有
得出明确的结论，大部分专家还
是考虑“感染、脓毒血症”的可能，
改用强有力的抗菌药物、禁食、补
液等治疗。万万没有想到，几个
小时后，患者病情迅速恶化，出现
血压低、多脏器功能障碍的现
象。虽经过医生们的努力，在总
会诊8小时后，患者还是死亡了。

患者的死亡，除了引起家属
强烈的质疑，同时也带来了一个
巨大的谜团。在这两三天时间
里，患者的身体究竟因何原因走

向衰竭、死亡？与患者家属反复
沟通后，家属同意做尸体解剖。

半个月的等待让人度日如
年，一方面承受着巨大的压力，一
方面也迫切想要解开谜团，我几
乎到了寝食难安的地步。尸检报
告的结果居然是所有专家一直确
定可以排除的急性坏死性胰腺
炎！

案例反思
急性胰腺炎是多种病因导致

胰酶在胰腺内被激活后，引起胰
腺组织自身消化、水肿、出血甚至
坏死的炎性反应。通俗来讲，胰
腺的主要功能之一是分泌胰酶，
胰酶的主要作用是把各种食物消
化成有利于肠吸入的小分子氨基
酸、脂肪酸或葡萄糖，当人进食后
会通过胰管把胰酶分泌到十二指
肠中，帮助消化蛋白质等物质。
正常情况下，胰酶不会消化自身
的组织，但当胰腺病变时，因胰液
排出受阻，胰酶就会消化胰腺自
身组织，造成严重后果。

急性胰腺炎的典型表现有急
性上腹痛、恶心、呕吐、发热和血
胰酶增高等。病变程度轻重不
等，轻者仅仅是轻度胰腺水肿，预
后良好；重者造成胰腺出血坏死，
常继发感染、腹膜炎和休克等，病
死率很高，又称为重症急性胰腺

炎。中上腹急性腹痛、血淀粉酶
高及CT改变是诊断急性胰腺炎
的三大要素。

为何患者血淀粉酶不升高？
发生急性胰腺炎时，因胰液

排出受阻，胰淀粉酶被吸收入血
液造成血淀粉酶升高，这是诊断
急性胰腺炎的重要依据。

但如果出现血清淀粉酶不升
高的情况，应考虑下列问题：①测
定的时间：一般血清淀粉酶多在
发病后3～12小时才开始升高，24
小时内达高峰，2～5 天后恢复正
常。②胰腺病变的程度：患急性
胰腺炎时，血清淀粉酶的升高与
胰腺病变严重程度不一定成正比
关系。在患严重坏死型胰腺炎
时，胰腺除高度水肿、充血外，尚
有组织坏死，轻者坏死灶散在分
布于胰腺各部，重者整个胰腺组
织全部坏死。由于胰腺组织的严
重破坏，淀粉酶的生成就大为减
少，从而测定血清淀粉酶反而不
升高。

为何两次上腹部 CT 检查未
发现坏死性胰腺炎的特征性表
现？

急诊胰腺炎诊疗指南中有这
样一段话：急诊胰腺炎较重者应
在 48～72 小时内复查 CT，以排
除急性坏死性胰腺炎可能，同时

也是观察病情发展的需要。本例
患者于48小时后复查了CT没有
发现相应表现，唯一的解释就是
在48小时内，患者的胰腺还没有
出现坏死性改变。在临床实践
中，有的患者甚至到了72小时才
有胰腺坏死的相应CT表现。

打个最简单的比方，就像一
个被压伤过的西瓜，最初从表面
看起来完好无损，几天后突然崩
塌式腐烂。有生活经验的人都
知道，是西瓜皮的保护导致当时
的内伤没有一下子在表面显现
出来，却在里头无可遏制地扩
散。胰腺炎也一样，典型表现显
现出来是需要一定时间的，而这
个时间也有早有晚。本例患者
在发病后 50 小时左右死亡。如
果我们当时按照教科书的规定
于 72 小时左右复查 CT，结果又
会如何呢？

本例是一个比较特殊又有重
要意义的病例。诊断急性胰腺炎
的三大要素中，仅有1个是确定存
在但相对主观的要素，即持续性
中上腹疼痛。2008 年的《急性胰
腺炎诊治指南》上记载：即使淀粉
酶不高也没有相应的CT改变，只
要有持续性中上腹疼痛的患者，
也要考虑急性胰腺炎的可能！

（宗建平）

《乡医课堂》旨在给基层医务人员提供较为基础的、具有
实用性的医学知识，更加注重实践操作，内容涉及安全用药、
经验分享、答疑释惑等方面，主要栏目有《“1+1”》《慢病防
治》《抛砖引玉》《合理用药》《老药新用》等，期待大家投稿！

联系人：刘静娜，邮箱：570342417@qq.com，联系电话：
0371-85967338。
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这个病例让我记了一辈子
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针灸治疗荨麻疹

常见中成药的临床新用常见中成药的临床新用
平顶山市第二人民医院中西医结合科主任 邵丽黎

临床遣方择药遵循辨证论治、谨守病机原则。对于各种不同疾病，在发展过程中，只要出
现相同的病理或症候，均可采用同一治法或方药。中成药在临床上的应用和开发研究多是以
此为据、引申应用的。随着医学科学的不断发展，中医对药理学的认识也正逐步朝着科学化的
方向发展；对中药药理研究的新认识、新成果不断出现，丰富了中医学内容，扩大了药物临床适
应证，为开发药物新用途提供了科学依据。

元胡止痛片

新用：治疗非化脓性肋软骨炎，每次口服6~10片，10天为1个
疗程，局部肿大疼痛较剧者同时用10~15片研末，用醋调成糊，均
匀涂于活血止痛膏上，贴患处，每日换1次，连续贴1~3天，总有效
率为95.1%。

小活络丸

新用：十二指肠淤积症、慢性结肠炎。

伤湿止痛膏

新用：腮腺炎、轻型婴儿腹泻、慢性咽炎、神经性皮炎。

风油精

新用：咽喉痛、烂脚丫、小儿高热、小儿蛲虫病所致的肛周瘙痒。

大活络丹
新用：癫痫、荨麻疹、阳痿。

解表中成药

祛风湿止痛中成药

开窍中成药

止风解痉中成药

新用：中风、顽固性头痛、急性胰腺炎、
小儿急性黄疸性肝炎、慢性肾衰、小儿剧烈
咳嗽、中风急性期、急性水肿型胰腺炎、传染
性单核细胞增多症、急性视神经乳头炎、血
管性痴呆、流行性腮腺炎。

新用：急慢性湿热型胃
炎、急慢性上呼吸道感染、流
行性出血热、急性扁桃体炎、
咽炎、温病红疹。

新用：感染性发热、扁平
疣、流行性腮腺炎。

新用：偏头痛、三叉神
经痛、顽固性头痛、脑溢血、
脑动脉硬化、肥胖、脑病后
遗症、神经性皮炎、扁平疣、
急慢性寻麻疹、斑秃、痤疮、
玫瑰糠疹、酒渣鼻、急性结
膜炎、春季结膜炎、溃疡性
眼缘炎、副鼻窦炎、咽炎。

新用：急性肾小球肾
炎、亚硝酸盐中毒、鱼胆中
毒、眶上神经痛、急性酒精
中毒、顽固性流涎、动物蛋
白过敏、夏季皮炎、脚气。

银翘解毒丸

藿香正气丸（水、片、胶囊）

柴胡注射液

防风通圣丸（散）

新用：乙型脑炎、肺性脑病、特发性偏瘫、
门脉高压症术后脑病、颅脑损伤、婴儿重症肺
炎、小儿窒息、副鼻窦炎、晚期肝癌、肺癌发
热。

安宫牛黄丸

清开灵注射液

牛黄清心丸
新用：顽固性呃逆、重症健忘。
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