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射干麻黄汤加减治疗咳嗽变异性哮喘内饮外寒证的临床观察
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【摘  要】目的：讨论射干麻黄汤加减治疗咳嗽变异性哮喘内饮外寒证的临床效果。方法：本次研究选取样本数量为 72 例，研究对象为咳

嗽变异性哮喘的患者，研究时间段为 2017 年 2 月-2018 年 5 月，对本期间选择的研究对象治疗情况进行分析，将使用孟鲁司特片进行治疗

的患者设定为对照组，将使用射干麻黄汤加减治疗的患者设定为实验组，每组样本数均为 36 例，观察两组患者的治疗效果。结果：经过数

据统计和分析后，结果显示实验组的治疗有效率相对于对照组明显较高，且统计学显示（P＜0.05），存在统计学意义。结论：咳嗽变异性

哮喘的患者在就医时，通过射干麻黄汤加减治疗干预方式，可使明显提升其治疗效果，且安全性较高。 
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咳嗽性变异哮喘是临床上比较多见的一种疾病，主要表现有连

声的、剧烈的刺激性干咳。好发于晨起或夜间休息，如果遭受油烟、

流感细菌、粉尘及冷空气等刺激时的会较重，患者的病程多在 60

天以上，虽患者不会呈现气促、剧烈的喘息等，但其气道反应性较

高。临床多采用西医方式进行治疗，但其治疗效果却不理想[1]。本

研究中，笔者选取我院就诊的咳嗽变异性哮喘患者 72 例，作为本

次调查分析的样本，旨在探究射干麻黄汤加减治疗咳嗽变异性哮喘

内饮外寒证的临床效果，具体详情见下文。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

对于本次参与研究的患者基本资料进行分析，参与研究的患者

数量为 72 例，以随机数字表法的方式将 72 例患者分为实验组和对

照组，两组患者样本数均为 36 例，对实验组资料统计后显示，女

性患者为 17 例，男性患者为 19 例；年龄范围为 21-36 岁，中位年

龄为（28.5±2.1）岁；对照组资料统计后显示，男女患者人数相等，

均为 18 例；年龄范围为 21-35 岁，中位年龄为（28.4±2.2）岁，

这些患者对本次研究均知情且签署知情同意书；两组患者的基础数

据经统计学计算后显示（P＞0.05），及符合正态分布，符合本次研

究前提。 

1.2 方法 

对照组患者在本次研究中使用鲁南贝特制药有限公司生产的、

批准文号为 H20083330 的孟鲁司特咀嚼片（规格：5mg）进行治疗，

指导患者睡前服用，每天 1 次，每次 5mg；实验组则使用射干麻黄

汤加减治疗,具体方剂为：细辛 3g、射干 9g、紫苑 9g、麻黄 9g、五

味子 9g、半夏 9g、生姜 6g、款冬花 12g、3 枚大枣，病情较重的患

者，可增加苏子、旋覆花进行治疗；如果患者的喉咙嘶哑、鼻咽干

燥则增加川贝母、麦冬及沙参等治疗；如果患者咳痰稠黄，则取出

五味子，加用杏仁、连翘、黄芩等。用水煎，每天 1 剂，早晚服用。

两组患者的治疗时间均为 14 天[2]。 

1.3 指标观察 

观察两组患者的临床疗效。不同方式治疗后，患者的临床表现

（咳嗽、气促及咳痰等）完全消失者为显效；不同方式治疗后，患

者的临床表现（咳嗽、气促及咳痰等）明显改进为有效；不同方式

治疗后，患者的临床表现（咳嗽、气促及咳痰等）没有任何改善，

且有加重迹象为无效；总有效率=1-无效率。 

1.4 统计学方法 

应用统计学软件（版本：SPSS25.0）处理研究数据，资料描述形

式：计数字资料为 n（%），计量资料为( x 士 s)；差异检验：计数资

料为 X2，计量资料为 t；p<0.05 为差异存在统计学意义判定标准。 

2 结果 
实验组 36 例患者中，显效的患者为 23 例，有效的患者为 11

例，无效的患者为 2 例，总有效率为 94.44%（34/36），而对照组

36 例患者中，显效的患者为 14 例，有效的患者为 12 例，无效的患

者为 10 例，总有效率为 72.22%（26/36），实验组的临床治疗总有

效率明显要高于对照组，且组间差异明显（x2=6.2745,P=0.0122），

存在统计学意义，具体情况见表 1。 

表 1 对比两组患者的总有效率（n,%） 

组别 例数 无效 有效 显效 总有效率 

实验组 36 2 11 23 34（94.44） 

对照组 36 10 12 14 26（72.22） 

X2 -- -- -- -- 6.4000 

P -- -- -- -- 0.0114 

3 讨论 
咳嗽变异性哮喘是中医内科临床上比较常见的一种疾病，临床

治疗多使用糖皮质激素及气管舒张剂等进行治疗，虽可使其症状得

到改进，但极易反复发作，进而增加临床的治疗难度[3]。中医以整

体治疗为主，倡导固本扶正，可使其咳嗽症状得以尽快缓解，治疗

效果比较明显。该病是中医内科比较常见的一种病证，和外邪侵扰

及脏腑失调等相关，依据其少痰及干咳等症，同时具备反复发作、

顽固难治等特征，可将其归属于“痉咳”、“风咳”等范围之内。射

干麻黄汤则具备温肺散寒、祛风、止咳、平喘的效用，方剂中的君

药为射干、麻黄，具备清热解毒、利咽祛痰、宣肺平喘之效；细辛、

半夏及紫苑等则具备止咳降逆、化痰之效；五味子具备止咳敛肺之

效；以上诸药联合使用，使其具备温肺散寒、化痰止咳及平喘的效

用，大大提升了患者的临床治疗效果[4-5]。本次研究中也发现，实验

组患者的临床治疗总有效率较高，而对照组则较低，结果再次证实

了此方式的有效性。综上，将射干麻黄汤加减治疗使用在咳嗽变异

性哮喘的临床治疗中，其治疗效果比较显著，应被积极使用和推广。 
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