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灯盏生脉胶囊加金莲花颗粒与氯雷他定
对风燥性咽炎的疗效比较
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风燥性咽炎是常见病、多发病之一，不仅中老年
人多发，青少年发病也有增多的趋势。患者自觉咽
部不适，干、痒、胀，分泌物多而灼痛，易干呕，有异物
感，咯之不出，咽之不下，且在说话稍多、食用刺激性
食物、疲劳或天气变化时加重，呼吸及吞咽均畅通无
阻。笔者采用灯盏生脉胶囊加金莲花颗粒治疗该
病，并与氯雷他定做比较，结果表明前者优于后者。

1 临床资料

1． 1 一般资料 以 2012-09 至 2012-11 门诊 80 例
风燥性咽炎患者为研究对象，随机分成两组。治疗
组 40 例，男 20 例，女 20 例; 年龄 20 ～ 70 岁。对照
组 40 例，男 19 例，女 21 例; 年龄 19 ～ 70 岁。两组
病程均为 2 个月 ～ 7 年。两组患者在发病年龄、性
别、病程上比较，差异均无统计学意义。病例均符合

《中药新药临床研究指导原则》中中药新药治疗咽
炎的临床研究指导原则诊断标准［1］，并排除了其他

可以引起咽部症状的局部及全身疾病，中医证候主

要是脾虚气滞，血瘀痰凝型。
1． 2 治疗方法 治疗组: 灯盏生脉胶囊 0． 9 g /次，
口服，2 /d; 金莲花颗粒 8 g /次，口服，3 /d; 2 个月为一
个疗程。对照组:上海仙灵葆雅药业生产的氯雷他定
片 10 mg /次，口服，1 /d，2个月为一个疗程。
1． 3 疗效判定标准 2 个月后观察疗效。临床治
愈: 10 d以内症状明显减轻，2 个月以内症状及体征
消失。显效: 10 d 以内症状明显减轻，2 个月以内部
分症状及体征消失。无效: 10 d 以内症状不减轻，
2 个月以内部分症状及体征改善不明显［2］。总有效
率 = ( 临床治愈 +显效) /总例数 × 100%。
1． 4 疗效 对照组 40 例，临床治愈 16 例( 40． 0% ) ，
显效 12 例( 30． 0% ) ，无效 12 例( 30． 0% ) ，总有效率
70． 0%。治疗组 40例，临床治愈 26 例( 65． 0% ) ，显效
12例( 30． 0% ) ，无效 2例( 5． 0% ) ，总有效率95． 0%，治
疗组优于对照组，差异有统计学意义( P ＜0． 05)。
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2 讨 论

风燥性咽炎可由多种因素引发，尤其当春秋两

季气候突变、空气干燥时，更易引发。目前，治疗慢
性咽炎西药常用的有抗生素( 如罗红霉素、阿莫西
林、呋喃西林、庆大霉素等) 、皮质激素( 如地塞米
松、强的松龙等) 、西地碘含片、免疫调节药( 核酪
针、卡介苗素、转移因子等) 。用药方式有肌注、口
服、超声雾化、含化、漱口液等。除药物治疗外，还有
激光、微波、冷冻、负压、手术切除咽侧索等方法［3］。
这些方法各有特点，疗效各异，但往往治标不治本，

极易复发。
宜伟军［4］对 45 例以咽痒咳嗽反复发作为主要

症状的慢性咽炎患者作过敏原皮试检测，发现阳性

者 34 例，其中以对粉尘螨、昆虫、枕头、塑料、屋尘过
敏居多。Orvidas 等［5］通过病历调阅和文献查阅方
法发现不少儿童自身免疫性神经精神障碍伴发链球

菌感染患者，常合并咽炎并以咽部不适症状为主诉

在耳鼻咽喉科门诊就诊。由此推断，风燥性咽炎大
多属于过敏性疾病，可能属于自身免疫病之一。我
科单纯采用氯雷他定片治疗该病，临床疗效较好。
因为氯雷他定是新一代的长效三环类抗组胺药物，

能有效抑制组胺所引起的过敏性症状，除抗组胺外，

氯雷他定对气道高反应性具有一定的降低作用，抗

变态反应作用较好，是过敏性哮喘的首选药物。故
本药对风燥性咽炎有一定的效果，但因为同样是治

标不治本，所以极易复发，长期服用不良反应大。
中医学认为，风燥性咽炎属于“风”、“燥”，与

脾、肾、肝三脏有关。金元四大家之一的刘河间提出
“诸涩枯涸，干劲皴揭，皆属于燥”的论点。治疗上，
以益气养阴，活血化瘀，通络止咳为主。
灯盏生脉胶囊是在传统经典方剂生脉饮基础上

加味，以灯盏细辛为主药，辅以人参、麦冬、五味子，
经提纯、精制成的，是在心脑血管方面具有较为广泛
而确切临床疗效的纯中药复方制剂。灯盏生脉胶囊
的主要成分为灯盏细辛、人参、麦冬、五味子 4 味药，
有益气养阴，活血化瘀，化痰止咳之功效。此方含有
咖啡酸酯和灯盏花乙素、芹菜素、高黄芹菜素等酮类
化合物以及人参皂苷、五味子素等成分。现代药理
学研究证实，本品可改善微循环，增强心脑对缺血缺

氧的耐受性，缩小梗死而积; 有效调节血脂，降低血

黏度，改善血液流变性; 抑制血小板聚集，促进纤溶

活性，预防血栓形成; 并清除氧自由基，对抗脂质过

氧化和缺血再灌注损伤［6］。目前未见国内外临床
用灯盏生脉胶囊治疗咽炎的报道。
金莲花又称旱金莲，为干燥花及花蕾。金莲花

最早见于清赵学敏《本草纲目拾遗》，谓其“味咸苦、
性寒、无毒”，有清热解毒，利咽消肿之功，《山海草
函》言其“治疗疮大毒，诸风”。适用于上感、扁桃体
炎、咽炎、急性中耳炎、急性鼓膜炎、急性结膜炎、急
性淋巴管炎等。现代药理学研究表明，金莲花水提
取液对多种细菌有明显的抑制作用，并认为黄酮类

为抑菌的有效成分。牡荆苷和红草苷具有明显的抑
菌活性，是金莲花的有效成分。现代研究发现，金莲
花的水提取液对金黄色葡萄菌、绿脓杆菌、白色葡萄
菌、伤寒杆菌、副伤寒杆菌、变形杆菌等具有较强的
抑菌作用，对革兰阳性球菌和革兰阴性杆菌均有较

强的抗菌作用，对绿脓杆菌、甲型溶血性链球菌、乙
型溶血性链球菌、金黄色葡萄球菌和乙型副伤寒等
菌株抑制作用尤为明显［7］。金莲花的总黄酮对副
流感病毒等有抑制作用，但未见国内外用金莲花颗

粒治疗咽炎的报道。
本研究证实，灯盏生脉胶囊加金莲花颗粒治疗

干燥性咽炎具有明显的效果，标本兼治，不良反应

小，不易复发，值得推广。
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