
中西医实践技能第一站病例分析-5.20 打卡
【病案（例）摘要】

潘某，男，31 岁。2015 年 4 月 23 日初诊。

患者 5天前淋雨后出现发热，寒战，体温高达 39℃,伴咳嗽、咳少量黄痰。

自服感冒药未见好转，且痰色转为铁锈色，体温仍波动于 38.5～40℃。现症：咳

吐铁锈色痰，呼吸急促，高热不退，胸膈痞满；口渴烦躁，小便黄赤，大便干燥。

查体：T:39℃,P:110 次/分，R:22 次/分，BP:120/75mmHg。急性病容，神志清楚，

无皮疹，浅表淋巴结无肿大。左下肺叩诊浊音，语颤增强，可闻及湿性啰音。舌

红，苔黄，脉洪数。

辅助检查：血常规：白细胞 15.6×109/L,中性粒细胞 82%,尿常规(-),粪便常规

(一)。胸部 X线：左下肺实变影。

要求：根据上述摘要，在答题卡上完成书面分析。

【参考答案】

中医疾病诊断：咳嗽。

中医证候诊断：痰热壅肺证。

西医诊断：肺炎(肺炎链球菌肺炎)。

西医诊断依据：①发热，寒战，咳嗽，咳铁锈色痰。②左下肺叩诊浊音，语

颤增强，可闻及湿性啰音。③白细胞 15.6×109/L,中性粒细胞 82%,胸部 X线见左

下肺实变影。

中医治法：清热化痰，宽胸止咳。

方剂：麻杏石甘汤合千金苇茎汤加减。

药物组成、剂量及煎服法：麻黄 9g,杏仁 9g,石膏 18g(先煎),甘草 6g,苇茎 60g,

薏苡仁 30g,冬瓜子 24g,桃仁 9g。三剂，水煎服。日一剂，早晚分服。

西医治疗原则及方法：①一般治疗：注意休息、高蛋白饮食，保持空气流通，

注意隔离消毒，多饮水。②病因治疗：首选青霉素 G。③支持疗法：适当用止咳

化痰药；高热不退则物理降温或服用阿司匹林、扑热息痛等。④局部治疗：雾化

吸人。


