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  [ 摘要]  目的: 观察“温络汤”外洗冻疮发病部位预防冬季冻疮发生的临床疗效。方法:夏季农历三伏期间( 小暑开始至

处暑结束) 用“温络汤”药液外洗冻疮发病部位, 1次 / d,每次 20 min,连续 10次为 1疗程。结果: 经 1个疗程治疗, 总有效率为

91. 76%。结论: 夏用中药“温络汤”外洗冻疮发病部位预防冬季冻疮发生是防治冻疮的一个有效方法。
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  冻疮是冬季常见病,冬季气温低且较为潮湿的

地区易发本病
[ 1] ,贵州冬季气候湿冷,为冻疮高发区

之一。冻疮好发于肢体的末梢和暴露部位,临床表

现为红肿、疼痛、奇痒,甚至溃烂化脓,严重影响病人

的生活,冻疮一旦发生,在寒冷季节较难快速治愈,

要等天气转暖后才会逐渐痊愈,来年冬季还会再发,

减少冬季冻疮的发生, 关键在于预防。笔者在总结

20 多年治疗冻疮经验的基础上,自创具有温阳、活

血、祛瘀、消肿的“温络汤”,于三伏季节外洗冬季冻

疮发病部位预防冻疮, 并于 2006 年 12 月 ～2010 年

2 月对 182 例冻疮病人进行系统的临床疗效观察,

取得较好的效果。

1 资料与方法

1. 1 临床资料  将冬季到皮肤科门诊就诊且连续

2 年均发病、符合国家中医药管理局《中医病证诊断

疗效标准》
[ 2 ]
Ⅰ度、Ⅱ度、Ⅲ度局部性冻疮的诊断标

准、自愿接受治疗观察的病人纳入观察对象,详细记

录冻疮发病部位、数量、皮肤损害程度等有关信息。

共 182 例,男性 55 例,女性 127 例, 年龄 3 ～70 岁,

其中Ⅰ度冻疮 42 例,Ⅱ度冻疮 131 例。Ⅲ度冻疮 9

例。

1. 2 治疗方法 “温络汤”:干红辣椒 10 g,艾叶 30

g,陈年干冬瓜皮 30 g,切成小块,封装在无纺布药袋

中做成药包,使用时由医院煎药室按中药煎药标准

煎取2 000 mL药液。农历三伏期间( 小暑开始至处

暑结束)用2 000 mL药液外洗冻疮发病部位, 1 次 /

d,每次 20 min, 连续治疗 10 次为 1 疗程, 外洗时药

液温度保持在较热状态以病人能耐受不引起皮肤烫

伤为度。如第 1 年未愈,于第 2 年再重复 1 疗程,如

仍未愈于第 3 年再重复 1 疗程。

1.3 疗效标准 治疗后当年冬季 12 月至次年 2 月

回访治疗患者,依据国家中管局《中医病证诊断疗效

标准》中冻疮的疗效判定, 治愈: 症状消失、肿块消

散、创面愈合( 未发病) ;好转( 有效) :症状基本消失

( 皮损害程度减轻, 皮损面积减少 70% ) , 创面未完

全愈合;未愈( 无效) :局部情况无改善。

1.4 统计学方法  不同分度间疗效的比较采用双

向有序 CMH方法检验,统计分析采用 SAS JMP软

件。

2 结果

182 例患者于 1 个疗程治疗治愈率为 67. 58% ,

总有效率为 91. 76% ,见表 1。第 1 个疗程未治愈于

第 2 年三伏季节继续接受第 2 个疗程治疗的 59 例

患者治愈率为 93. 22% ,总有效率为 100% ,结果见

表 2。第 2 个疗程未治愈于第 3 年继续接受第 3 个

疗程治疗的 4 例患者治愈率为 100% ,见表 3。
表 1 温络汤 1个疗程的疗效 例 ( % )

损害程度 例数 治愈 好转 无效 总有效

Ⅰ度 42 34( 80. 95) 6( 14) 2( 4. 76) ( 91. 75)

Ⅱ度 131 87( 66. 4) 34( 25. 95) 10( 7. 63)

Ⅲ度 9 2( 22) 4( 44) 3( 33. 3)

  CMH检验: X2 =9. 79, P =0. 001 8。

表 2 连续 2个疗程治疗结果 例 ( % )

损害程度 例数 治愈 好转 无效 总有效率

Ⅰ度 8 8( 100) 0 0 ( 100)

Ⅱ度 44 44( 100) 0 0

Ⅲ度 7 3( 42. 85) 4 ( 57.14) 0

  CMH检验: X2 =17. 1781, P <0.0001。
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表 3 连续 3个疗程治疗结果 例 ( % )

损害程度 例数 治愈 好转 无效

Ⅲ度 4 4 ( 100) 0 0

3 讨论

“冬病夏治”是中医“治未病”特色疗法之一。

中医认为冻疮的病因病机主要是平素阳气虚弱,受

冬季寒邪侵袭过久,耗伤元气,以致气血运行不畅,

气血凝滞于脉络。阴湿之气久伏脉络, 每到冬季应

时而发。治当温通散寒、补阳活脉
[ 3 ]
。基于中医

“春夏养阳”、人与自然界息息相通这一“天人相应”

的理论,故在自然界阳最盛的三伏季节温阳、散寒、

活血,方中艾叶、干红辣椒温经散寒活血,陈年干冬

瓜皮温阳除湿消肿,三药合用外洗冻疮发病部位,使

药力直达病所,借助三伏阳气旺盛之时,调动、鼓舞

人体正气.使阳气充达,驱除久伏脉络之阴湿之气,

即《素问遗篇·刺法论》所谓“正气存内,邪不可干”

之意。收预防冬季冻疮复发之效。

临床观察中发现单一部位冻疮的疗效高于多部

位,冻疮程度的轻重与疗效成正比,即冻疮越轻疗效

越好,冻疮越重疗效越差。Ⅰ,Ⅱ度冻疮患者经 1 个

疗程治疗好转或无效的,次年夏季再治疗 1 个疗程

均治愈, 9 例Ⅲ度冻疮患者中 2 例经 1 个疗程治疗治

愈、3 例经 2 个疗程治疗治愈、4 例经 3 个疗程治疗

后均收到治愈效果。我们从临床实践中体会到夏用

“温络汤”外洗冻疮发病部位预防冬季冻疮发生是

防治冻疮的一个好办法, 治疗费用低廉、方法简便,

无毒副作用,病人易接受。
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3.3 其他因素

3.3.1 中药原材料因素 中药材的质量受产地、季

节、炮制、加工等因素的影响, 加之中药成分复杂,

按生理活性可分为有效成分及杂质, 如药物本身的

动植物蛋白、多肽、多糖等物质, 可能同时是具有免

疫原性的抗原,会刺激机体产生免疫应答, 使机体

产生抗体或致敏淋巴细胞, 导致变态反应的发

生
[ 1]
。

3.3.2 生产工艺和制剂质量因素  近年来, 随着

中药注射剂应用日渐增多, 中药不良反应的报告量

明显增加。究其原因, 除患者个人体质因素外, 主

要与制剂质量达不到注射剂的要求有关
[ 3]
。中药注

射剂的生产工艺直接影响着中药注射剂的质量,中

药注射剂中的杂质是引起 ADR的主要因素之一。

随着中药注射剂在心脑血管疾病方面的应用越

来越广泛,建议药监部门加大监管力度,完善中药注

射剂的质量标准和中药不良反应监测系统, 加强中

药注射剂的上市后再评价工作。药品生产企业应提

高生产工艺,保证药品质量,并协助药监部门做好中

药注射剂的上市后研究和 ADR监测工作。临床应

用中药注射剂时应根据患者的生理特点,采用个体

化给药,提高药物疗效,减少 ADR的发生。
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