
消除明显减少 ,血浆半衰期延长 ,血药浓度升高 ,出现茶碱

中毒症状 ,如恶心、呕吐、震颤、不安、激动、抽搐、心悸等 [2 ] 。

315 　用法用量不当 　占抽查处方的 12150 %。最常见的是

青霉素钠一次大剂量给药。由于大多数β内酰胺类药物的

半衰期 (t1/ 2) 很短 ,后效应较弱 ,因此 ,除个别 t1/ 2很长的药

物 ,如头孢曲松 ,可每日给药 1 次 ,其他 t1/ 2较短者 1 日分 2

次给药的效果更好 ,而且不易产生细菌耐药性。目前 ,大多

数抗菌药物应将 1 日所需的剂量分 2 - 3 次给予 ,但在门、

急诊往往很难做到。

316 　溶媒不当 　占抽查处方的 16100 %。青霉素类及部分

头孢菌素不宜与葡萄糖注射液 (pH 312～515) 配伍 ,因为该

类抗生素 pH < 4 时分解较快 ,甚至有沉淀生成 [3 ] ,宜选用

019 %氯化钠注射液为溶媒 ,稳定性较好 ,但对婴幼儿氯化

钠输注过多 ,易引起心功能不全 ,需慎用。

317 　给药时间间隔不当 　占抽查处方的 21185 %。部分β

内酰胺类抗菌药 ,由于其半衰期较短 ,给药时间间隔也应相

对缩短 ,1 日给药次数相对增加。如哌拉西林钠他唑巴坦

钠 3 次/ d ,静脉给药 ,阿莫西林钠舒巴坦钠 3～4 次/ d 给药。

但临床医护人员常习惯 1～2 次/ d 给药 ,这样很难发挥时

间依赖性药物的治疗效果 [4 ] 。

　　通过处方审核和药物分析 ,可以避免将不合理用药应

用到患者身上 ,这是保证临床用药安全的关键之一。因此

提高临床合理用药水平 ,需要医师和药师共同努力。
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针刀加手法治疗椎动脉型颈椎病 74 例

马红炜 , 　张乐平 , 　马晓东
(宁夏回族自治区中医研究院骨伤科 ,银川 　750021)

摘要 :为探讨针刀加手法治疗椎动脉型颈椎病的有效性 ,分析用针刀闭合手术仰卧提拉旋扳手法治疗 74 例资

料。结果 ,治愈 36 例 ,好转 34 例 ,无效 4 例。表明针刀配合手法对椎动脉型颈椎病有效 ,方法简单 ,值得临床

参考验证推广。
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主要从事脊柱相关疾病和四肢骨关节病的临床诊治工作。

　　椎动脉型颈椎病发病率较高 ,因其症状复杂 ,传统疗法

欠佳。笔者近年来采用针刀配合手法治疗椎动脉型颈椎

病 ,取得较好的临床效果。

1 　临床资料

111 　一般资料 　选择 2004 年 1 月到 2007 年 2 月我院住院

病人符合诊断标准者 74 例 ,其中男 36 例 ,女 38 例 ,最小 17

岁 ,最大 65 岁 ;病程最短 2 个月 ,最长 20 年 ;学生 4 例、教师

17 例、农民 8 例、退休工人 15 例、计算机工作者 12 例、司机

9 例、其它 9 例。以上病例入院时按临床症状行专科检查

和 X线检查 ,其中 23 例行 CT检查 ,5 例行磁共振检查 ,8 例

行经颅多普勒检查。

112 　诊断标准 　参照 1992 年全国颈椎病专题座谈会提出

的椎动脉型颈椎病的诊断标准 [1 ] 。①曾有猝倒发作 ,并伴

有颈型 ; ②旋颈试验阳性 ; ③X 线片显示椎间关节失稳或

钩椎关节增生 ; ④伴有交感神经症状 ; ⑤排除眼源性、耳源

性眩晕 ; ⑥排除椎动脉 I 段和 III 段供血不全 ,神经官能症

与颅内肿瘤。

113 　纳入标准 　①符合椎动脉颈椎病诊断标准者 ; ②能积

极配合完成临床观察者 ; ③年龄不超过 65 岁。

114 　排除标准 　①不符合纳入标准者 ; ②妊娠或哺乳期妇

女 ; ③合并心脑血管、肝肾、造血系统严重原发病及精神病

患者 ; ④未按规定治疗或已接受有关治疗影响观察指标者。

115 　疗效判定标准[2 ] 　痊愈 :症状与体征完全消失 ;好转 :

症状与体征部分消失 ;无效 :症状与体征无变化。

2 　治疗

211 　针刀治疗 　病人采用坐位或俯卧位。根据影像及触

诊阳性点结合 ,精确体表定位 ,常规消毒局麻铺巾后施术。

采用一型四号针刀 ,刀口线沿身体纵轴方向于定点处加压

刺入。在病变节段探至关节囊关节处行十字切开 ,然后提

刀至肌层、筋膜层纵行切割松解数刀后 ,掉转刀口横行松解
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数刀。病变节段的棘间隙 1～3cm 也纵横松解数刀。如环

枕筋膜肥厚者可在枕下线压痛点处纵、横松解数刀。以上

均松解至针刀下无明显阻力时出针刀 ,压迫止血后 ,创口用

创可贴贴敷。

212 　手法治疗 　针刀结束后患者仰卧位 ,医者坐于患者头

前 ,一手置于颈后部 ,拇指顶住偏歪翘起的横突 ,另一手置

于患者一侧颊部及下颌 ,头转向对侧 ,双手牵拉颈椎数秒

后 ,按压横突的拇指发力弹压横突 ,可感受到“咔嗒”的复位

声 ,表明偏歪错缝节段的颈椎复位 ,由于牵拉的作用 ,病变

节段的黏连进一步得以松解。

3 　治疗结果 　

　　74 例治疗后随访半年 ,痊愈 36 例 ,好转 34 例 ,无效 4

例 ,痊愈率 4816 % ,总有效率 9416 %。

4 　讨论

　　椎动脉型颈椎病多缠绵难愈 ,发病的根本原因是颈部

维护关节稳定的椎周软组织 (肌肉、韧带等) 急慢性损伤后

的动态平衡失调 ,以及由此而造成的颈椎生物力学平衡失

调。其主要发病机制是 :椎周软组织的急慢性损伤引起的

无菌性炎症、组织间的瘢痕、黏连以及挛缩 ,可刺激、卡压穿

行其间的血管、神经而引起症状 ;另一方面 ,黏连、挛缩的椎

周软组织可牵拉其附着的椎骨发生力平衡失调 ,导致颈椎

椎体的整体或局部发生位移而产生骨关节的微小移位 ,与

此同时 ,这种骨关节的微小移位会使颈椎的生理力线发生

偏移 ,椎体各部位承受的应力发生改变 ,在人体自我代偿机

制作用下导致骨质增生的发生 ,这种病理性的骨关节微小

移位、骨质增生会刺激压迫颈部周围的神经、血管、脊髓而

产生一系列颈椎临床症状。

　　针刀治疗可在精确定位病灶基础上 ,对慢性损伤的软

组织进行松解、疏通和剥离 ,并针对 X 线片提示的骨关节

解剖位置的微小病理改变 ,用针刀医学独特的手法予以矫

正。作者观察到针刀治疗颈椎病同治疗前相比 ,无论是颈

椎生理曲度、双边影、双突影 ,还是齿突、横突偏歪等病理改

变均有了显著改善。我们认为 ,正是这种颈椎应力平衡失

调的改善 ,消除或减轻了椎动脉受到的压迫、牵拉、扭曲等

刺激 ,从而使椎动脉血液动力学得以改善。加之我们采用

仰卧提拉定位旋转扳法 ,安全性高 ,能够进一步松解黏连 ,

使错缝的钩椎关节、关节突关节轻松复位。恢复颈椎的正

常序列 ,椎动脉的压迫解除 ,脑部供血自然得以通畅 ,从而

减轻或消除了头晕头痛、颈部不适的症状。该法临床操作

相对简单 ,效果较好 ,值得临床医师参考借鉴以推广使用。
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回药爱康方治疗中晚期原发性肺癌 30 例效果评价
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摘要 :为评价回药爱康方对中晚期原发性肺癌的治疗效果 ,选择 2006 年 10 月至 2008 年 12 月宁夏医科大学中

医门诊部收治的原发性支气管肺癌病人 30 例 ,口服回药爱康方 3 个月 ,观察患者主要症状变化、瘤灶稳定率、

Kamofsky 评分以及 1 年生存期。结果 ,治疗后患者主要症状明显改善 ,瘤灶稳定率为 13133 % ,Kamofsky 评分提

高稳定率为 9010 % ,015 年生存率为 8313 % ,1 年的生存率为 6717 % ;回药爱康方在改善肺癌患者主要症状、稳

定病灶、提高患者生存质量以及延长生存期等方面有一定疗效。

关键词 :回药爱康方 ;中晚期肺癌 ;临床疗效评价
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　　回药爱康方是笔者近年来对回族医学权威典籍《回回 药方》和《回回药方考释》等医籍研究基础上 ,通过对回族民

间医药的采风活动 ,征集和整理出用于治疗肺部肿瘤的回

药复方制剂 ,自 2006 年以来 ,经笔者临床应用 ,取得较为满

意的疗效 ,现总结报告如下。

1 　临床资料

111 　一般资料 　全部病例来源于 2006 年 10 月至 2008 年

12 月宁夏医科大学中医门诊部 ,男 18 例 ,女 12 例 ,年龄

45～68岁 ,平均 52133 岁。其中鳞癌 15 例 ,腺癌 13 例 ,腺鳞
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