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36 例实脾散加减治疗老年慢性支气管炎的疗效观察
景鸣

（四川省巴中市通江县长坪乡卫生院，四川  通江  636773）

摘要：目的  针对老年慢性支气管炎患者采用实脾散进行医治的临床疗效展开分析。方法  参与本次研究的对象为 2017 年 1 月至

2018 年 1 月在我院进行医治的老年慢性支气管炎患者 72 例，从中选择 36 例患者采取实脾散加减治疗为研究组，余下 36 例患者采取

常规止咳平喘治疗为参照组。结果  结果数据表明，研究组的治疗效果总有效率明显高于参照组。结论  在老年慢性支气管炎患者的

医治过程中采用实脾散加减，能够取得显著性的治疗效果，值得在临床上推广应用。
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0   引言
在临床上常见的多发病种类中，慢性支气管炎是其中一

种，大多数慢性支气管炎患者都为老年人。咳嗽与咳痰是老年
慢性支气管炎患者在临床上的主要表现，会严重影响到患者的
生活质量，严重者还会对患者的身体健康造成危害 [1]。在本次
研究中，我院对 36 例老年慢性支气管炎患者采取实脾散加减
法进行医治，取得了良好的治疗效果，具体内容报道如下。

1   资料与方法
1.1   一般资料

参与本次研究的对象为 2017 年 1 月至 2018 年 1 月在
我院进行医治的老年慢性支气管炎患者 72 例，将其均分为
研究和参照两组。研究组中，男性 20 例，女性 16 例，年龄
60~78 岁，平均（68.1±1.2）岁。参照组中，男性 22 例，女性
14 例，年龄为 62~80 岁，平均（70.5±1.5）岁。两组患者的临
床基础资料进行对比，差异不存在统计学意义，具有可比性。
1.2   方法

参照组患者采用常规性止咳平喘等对症医治，患者服
用盐酸氨溴索片治疗，盐酸氨溴索片（生产厂家：汕头金石
制药总厂有限公司，国药准字：H20083547）的服用剂量为
30mg/ 次，3 次 /d，需连续用药 2 个星期。

研究组患者在进行常规措施的同时加以实脾散加减治
疗，实脾散的组成成分主要有 15g 厚朴、15g 白术、15g 白茯
苓、10g 炮干姜、6g 木香、6g 制附子、6g 草果仁、6g 大腹子、
6g 炙甘草、2 个大枣和 3 片鲜生姜。可按照患者的实际情
况进行加减医治。如果患者存在咳嗽痰多的情况可在药方
中增加陈皮与半夏；患者存在痰黄且粘稠的情况可适当减
少附子与干姜的用量，并适当增加竹茹与瓜蒌进行医治；存
在腑气不通且便秘的患者可以适当增加麻子仁和葶苈子进
行医治 [2]。用水熬制，患者每日服用 1 剂，分为早晚 2 次服用，
需连续治疗 2 周。
1.3   观察指标

本次研究的观察指标为对比两组患者的治疗效果总有效
率，治疗效果分为显效、有效和无效三个标准，总有效率为显
效率和有效率之和。医治后患者的咳嗽、咳痰与肺部哮鸣音
等病症均消失即可定义为显效；医治后患者的咳嗽、咳痰和
肺部哮鸣音等病症均得到明显的改善即可定义为有效；医治
后患者的咳嗽、咳痰和肺部哮鸣音等病症没有任何变化即可
定义为无效。
1.4   统计学方法

这 次 研 究 中 各 项 与 所 选 取 患 者 相 关 的 数 据 都 导 入 到
SPSS18.0 中进行处理，使用平均值 ± 标准差的形式来表示
计量资料，t 作为检测指标，计数资料则使用百分数的形式来
表示，卡方作为检测指标，其中 P<0.05 时证明数据之间具有
明显的差异存在。

2   结果
研究组患者的治疗效果总有效率为 94.44%，参照组患者

的治疗效果总有效率为 75.00%，研究组明显高于参照组，两组
数据对比，差异存在有统计学意义（P<0.05），具体数据见表 1。

表 1  对比两组患者的治疗效果总有效率 [n(%)]

组别 例数 显效 显效 无效 总有效

研究组 36 12（33.33） 12（33.33） 2（5.56） 34（94.44）

参照组 36 10（27.78） 10（27.78） 9（25.00） 27（75.00）

t 0.7258 0.7258 14.5967 14.5967

P 0.3942 0.3942 0.0001 0.0001

3   讨论
慢性支气管炎多发于老年群体中，患者患病时会出现咳

痰与咳嗽等临床症状，严重影响到老年人的生活质量和身体
健康。中医将慢性支气管炎划分到咳嗽的范围中，在中医观
点中，脾所在的位置是中焦，是一种阴性脏器 [3]，具有运化、升
清与降浊等作用。若脾失去健康，则会导致运化无权，从而
无法发挥其升清与降浊的作用，会在胸膈处滞留，从而积聚
成为痰，进而引起咳嗽。所以在肺系疾病的发病与医治中脾
脏具有十分重要的意义。有相关临床研究表明，在老年慢性
支气管炎疾病的医治中采用实脾散加减法能够取得确切的
临床效果，配方当中的白茯苓与白术能够起到益气健脾、化
痰除湿的作用；草果仁、炮干姜与制附子能够起到温补中阳
的作用；木香和大腹子能够起到促肺宜降和调理气机等效果；
鲜生姜、炙甘草与大枣等能够起到补益脾胃等作用。

在本次研究中，参照组患者采用常规的止咳平喘对症医
治，研究组患者采用实脾散加减法进行医治，结果数据表明，
研究组患者的治疗总有效率明显高于参照组。由此可说明，
实脾散加减法在老年慢性支气管炎的医治中能够取得更为
良好的治疗效果。实脾散各方药物进行联合使用，能够对自
由基进行清除，使得血浆白蛋白得到增加，并发挥其利水消
肿的功效。实脾散可根据老年慢性支气管炎患者的实际病
情适当增减药物，从而使得燥湿化痰得到加强，具有润肠通
便的作用。

综上所述，在老年慢性支气管炎的医治过程中，相较于
采用常规的止咳平喘措施，采用实脾散加减法能够取得理想
的治疗效果，值得在临床上推荐广泛应用。
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