
在临床上的长期使用[2]。赵可等[3]根据经典的血管压迫学说,
在神经内镜下行微血管减压治疗三叉神经痛,疗效较好,但同

样存在风险和复发。此外还有伽马刀、射频温控热凝术、针灸

等多种治疗手段,但都具有较高的复发概率[4-5]。
Er,Cr:YSGG激光又称水激光(Waterlase),释放出波长为

2780nm的激光。它是新研发的一种激光。被广泛应用于口

腔牙周病、牙体牙髓病、口腔颌面外 科 及 黏 膜 病 学[6-7]。自

2011年9月我院购买第一台水激光口腔治疗仪以来,国内第一

次使用其治疗三叉神经痛;在本次研究中,对照组服用卡马西

平治疗;实验组采用Er,Cr:YSGG激光一次性治疗。结果对照

组治愈4例,显 效6例,有 效10例,无 效10例,总 有 效 率

66.67%。实验组治愈8例,显效14例,有效5例,无效3例,总
有效率90.00%。两组总有效率比较差异有统计学意义(P=
0.028<0.05)。由此可知,Cr:YSGG激光治疗三叉神经痛效果

确切,其治疗原理至今未明,可能机制类似于红外线,与其深入

皮肤和皮下组织,促进血液循环,迅速地被人体吸收,引起原子

和分子的振动,形成热反应,促使皮下深层温度上升,微细血管

扩张促使血液循环,重新使组织复活,促进酵素生长有关[8]。
有意思的是,在收治的60例患者中,都能找到“扳机点”,只是

有些非常典型的局限于一点,有些局限于一小范围的区域。相

比于传统的开颅手术及药物治疗,水激光治疗三叉神经痛,无
创伤,无副作用,治疗时间短,并发症少,总有效率高,能有效改

善患者的疼痛症状,值得推广。
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摘 要:目的 探讨清窍胶囊联合盐酸西替利嗪片治疗耳胀耳闭病的临床方法与疗效。方法 选择2012年3月~2014
年3月我院收治的86例已确诊的耳胀耳闭病患者,并随机分为观察组与对照组。全部患者均给予盐酸西替利嗪片,观
察组加用清窍胶囊,对照组加用阿莫西林胶囊。再综合比较两组疗效。结果 治疗后在总有效率上,观察组与对照组分

别为93.02%、69.77%,差异具有统计学意义(P<0.05);在耳闷、听力下降、鼓室积液以及舌象上,两组差异具有统计

学意义(P<0.05)。结论 清窍胶囊联合盐酸西替利嗪片治疗耳胀耳闭病疗效确切,并可缩短抗组胺药与激素药物的

疗程,控制不良反应以及毒副作用的发生。
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  临床耳鼻喉科中,耳胀耳闭病是较为常见的病症,针对人

群为2~7岁儿童。随着年龄增大发病率下降,但各个年龄段

都会发病。西医中常称为中耳炎、胶耳等。临床主要表现为在

中耳腔中留有渗出液引发无急性感染。若儿童不及时治疗或

治疗不当耳胀耳闭病则会导致损害听力、语言发育迟缓,并发

展为耳闭、鼓室硬化,甚至诱发不可逆的感音神经性耳聋[1]。
中医认为脏腑虚损、经受风邪、抗邪力弱致病。当今西医还未

明确发病机制,认为可能与咽鼓功能障碍、免疫反应或者感染

有关。当今西药与局部治疗被广泛采用,但其疗效一直存在争

议[2-3]。本组研究针对清窍胶囊治疗耳胀耳闭病的临床疗效进

行探讨,结果显示疗效确切。现报告如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 选择2012年3月~2014年3月我院收治的

86例已确诊的耳胀耳闭病患者,其中男44例,女42例,年龄为

5~65岁,平均年龄为(33.2±15.3)岁,病程为1~720d,平均

病程为(66.4±126.5)d。纳入标准为:年龄在12~58岁之内,
并均符合中医与西医诊断标准。排除未按规定用药、已接受其

他治疗、无法判定疗效以及资料的不全患者。全部患者临床均

表现为耳痛、耳闷、耳鸣、听力下降,并经耳镜检查鼓膜完整、鼓
室内积液。经中医分型,20例经受风邪,30例脾虚失运,36例

气血瘀阻。随机将患者分为对照组与观察组,每组各43例。
在一般资料上两组患者差异无统计学意义(P>0.05),具有可

比性。
1.2 治疗方法 全部患者均给予口服盐酸西替利嗪片,每次

10mg,1次/日。其中严重中耳积液患者需行鼓膜穿刺抽液。
治疗组:加服清窍胶囊,每粒0.45g,成人3次/日,5粒/次;儿
童酌减。均温开水服用。观察组:加服阿莫西林胶囊,每粒

0.25g,成人3次/日,1粒/次儿童酌减。均温开水服用。全部

患者的1个疗程均为10d,停止治疗后3~6个月进行随访。
1.3 疗效评定标准 痊愈:患者用药7~14d,临床症状消失,
半年内无复发;显效:患者用药7~14d,大部分临床症状消失,
半年内复发1~2次;有效:患者用药7~14d,大部分临床症状

减轻;无效:患者用药7~14d,临床症状无变化甚至加重。总

有效率=(痊愈例数+显效例数+有效例数)/总例数×100%。
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观察患者治疗后耳闷、耳鸣、听力下降、鼓室积液以及舌象状

况。
1.4 统计学方法 采用SPSS10.5软件对数据进行分析处

理,计量资料经t检验,计数资料经χ2 检验,P<0.05为差异

具有统计学意义。
2 结果

2.1 两组患者疗效比较 治疗后在总有效率上,观察组与对

照组分别为93.02%、69.77%,差异具有统计学 意 义(χ2=
7.679,P=0.006),见表1。

表1 两组患者疗效比较 (n,%)

组别 n 痊愈 显效 有效 无效 总有效率

观察组 43 14(32.65) 20(46.51) 6(13.95) 3(6.98) 40(93.02)
对照组 43 6(13.95) 11(25.58) 13(30.23) 13(30.23) 30(69.77)

2.2 两组患者症状消失率比较 治疗后在耳闷、听力下降、鼓
室积液以及舌象上,两组差异具有统计学意义(P <0.05);在
耳痛、鼓膜内陷以及脉象上,两组差异无统计学意义(P <
0.05),见表2。

表2 两组患者症状消失率比较 (n,%)

主症
治疗组

n 消失

对照组

n 消失
χ2 P

耳痛 16 15(93.75) 18 13(72.22) 1.423 0.233
耳闷 42 28(66.67) 44 13(29.55) 11.870 0.001
耳鸣 36 15(41.67) 29 13(44.83) 0.065 0.798
听力下降 38 22(57.89) 42 14(33.33) 4.863 0.027
鼓膜内陷 42 18(42.86) 36 8(22.22) 3.714 0.054
鼓室积液 29 24(82.76) 40 11(27.50) 20.538 <0.001
舌象 38 36(94.74) 40 29(72.50) 6.938 0.008
脉象 30 29(96.67) 29 26(89.66) 0.306 0.580

3 讨论

从中医的角度来看,耳胀耳闭病是由于正气不足、经受风

邪、内蕴湿热,使得热毒旺盛,进而冲入耳窍。临床治疗原则为

清热解毒、健脾利湿、行气活血以及疏风散邪。清窍胶囊就是

根据中医理论并经多年试验,而研制成功的。现代药理学中,
方中玄参可抗真菌、降血压、解热、溶血、镇静等作用;丹参可止

痛、抗菌、直通、祛瘀;生地可利尿、抗菌[4-6];当归可促进物质代

谢、调节内分泌、抗菌;蔻仁可抗菌;僵蚕可抗菌、消炎止痛。
结果显示,治疗组患者耳闷、耳鸣、听力下降、鼓室积液以

及舌象等临床症状的改善较对照组患者好,差异具有统计学意

义(P<0.05),耳痛、鼓膜内陷以及脉象等临床症状的改善无

统计学差异(P>0.05),表明清窍胶囊可有效改善患者前庭与

耳蜗功能。另有研究表明,病程久的患者因脉络瘀阻、气血不

足、耳窍失其濡养,再加上脏腑功能失调而加重损害了其形态

与功能,导致听神经功能与内耳发生慢性损害,而清窍胶囊可

有效控制鼓室炎性反应的加重,阻止病变发展 [7-8]。张叶[9]就

本溪市中医院研制的泻肝聪耳丸在耳胀耳闭治疗中的临床疗

效进行研究,结果表明泻肝聪耳丸可明显改善患者的耳胀耳

闭。汤庆弟等[10]研究亦表明耳胀汤配合西医治疗对急性分泌

性中耳炎有确切疗效。
清窍胶囊可达到活血祛瘀、健脾利湿、祛风解痉、清热解毒

的效果。特别针对长期耳胀耳闭病患者疗效更为突出,可有效

避免使用抗组胺以及急速等药物产生的副作用。当今对于清

窍胶囊治疗耳胀耳闭病的免疫学机制的影响,尚未明确需进一

步研究。
对于清窍胶囊来说,可达到活血祛瘀、健脾利湿、祛风解

痉、清热解毒的效果。特别针对长期耳胀耳闭病患者疗效更为

突出,可有效避免使用抗组胺以及激素等药物产生的副作用。
笔者认为,清窍胶囊可有效调节内分泌与抗过敏,可增强机体

免疫功能,促进患者高度表达出IL-6,抑制产生IL-8、TNF-
α,进而使得中耳积液减少,控制机体炎性反应,可有效防止病

症复发,同时增强机体代谢功能。当今对于清窍胶囊治疗耳胀

耳闭病的免疫学机制,尚未明确,需进一步研究。
综上所述,清窍胶囊联合盐酸西替利嗪片治疗耳胀耳闭病

可有效控制鼓室中分泌液产生导致炎性反应,抑制进一步病

变。对于发作频繁的患者,可有效改善耳内供血情况,逐渐增

强听神经功能。
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