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老 中医经验 · 

刘祖贻治疗脑动脉硬化症经验 

湖南省中医药研究院(41 0006) 周 慎 F--79．7多I 
内容摘要 本文总结 了刘祖贻研 究员治疗脑动脉硬化症的经验 ，认为 本病以肾虚血疟为 

主， 常挟 肝风 ； 其治疗 宜从 肝 肾、 血瘀辨证 ， 分风阳 阻络、瘀 阻脑络、 阳虚 血瘀、 阴虚 血寮 

四 型； 选 药以 丹 参、 蒲黄 、川芎 、益 母草 等 为基础，辨证 组方 ，并 辫病 、对 症加减；治疗脑 

动 脉 硬化 症73例 ， 显效27删 ，有 效33倒 ， 无效13例， 总有效率82．1 。 

关链词 壁兰坠墨些 主匡 
、 

脑动脉硬化症是一种慢性脑血管病，轻者 

仅见头痛眩晕、记忆力减退、手足异麻感，重 

者则可出现构音障碍 、痴 呆、稚气、人格 改变、 

思 维障碍，常合并震颤 、癫痫、偏瘫 。对患者 

的生活影响较大， 目前尚无治疗的理想药物 。 

我 院刘祖贻研究员从1989年以来，从肝肾、血 

瘀辨证论治，并辨病、对症加减，取得了较好 

疗效。特 总结于下： 

一

、 临 床 资 料 

(一)一般资料 本组共73例 ，男鹳例 ， 

女34例；年龄最小d 岁，最大82岁，平均59，4 

岁 ；病程： 1年以内者23例，1～ 5年者34例， 

6年以上者16例。患者全部具有记忆力减退 ， 

其 中伴头痛49例，头昏43例，眩晕28例，失眠 

4l例 嗜睡 6例。曾有中风偏瘫病史者l3例， 

合并血管性痴 呆者 4例，震颤麻痹综合征 6例 ， 

脑 萎缩15例，高血压病24例。 

(二)诊断标准 参照 临床疾病 诊断依据 

治愈好转标准》：①年龄在45岁以上；②有初 

发高级 神经活动不 稳定的症状 和／或脑弥慢性 

损害症状；③有全身性动脉硬化的旁证；④有 

神经 系统阳性体征 ，如膝反射不对称、掌额反 

射阳性等；⑤血清胆固醇增高。 

(三)分级标准 根 据1981年全 国第三 届 

神经精神科学术会议 修订的 “脑动脉硬化症诊 

断标准”进行分级，其 中轻度脑动脉硬化5l例， 

中度者21例 ，弥漫性者 1例。 “ 

二、治 疗 方 法 

(一)基本方药：丹 参15 g 生 蒲黄l5 g 

川I芎10 g 益母草lO g 山楂 l0 g 

(二 )辨证 组方 

风阳阻络证 (32例 )；症见头晕 而痛，烦 

躁口苦，失眠健忘，步履蹒跚，甚至偏瘫，舌 

暗红，脉弦细。治宜 平肝潜阳、活血通络。拟 

在基本方上加白芍 15 g、天麻l0 g、钩藤15 g、 

珍 珠母30 g、石决 明30 g、地龙 10 g、全蝎5g 

(头痛不甚者去川芎)。 

瘀阻脑络证(26例)：症见头部刺痛，痛处 

固定，失眠健忘，肢体麻木．步态不稳，舌暗， 

苔薄，脉弦细。治宜活血通络。拟在基本方上 

加生黄 芪30 g、全蝎 5 g、钩藤 lO g。或用复 

方黄参片 (由本方药 物制 成糖衣片)．每次l0 

片，每 日 3次，开水送服。 

阳虚 血瘀证(9例)；症见头部空痛，时伴 

眩晕，嗜睡或失眠，健忘，腰凌足软，夜尿多， 

舌淡 暗，脉缓弦。冶宜温肾通络。在基本方上 

加黄芪30 g、淫羊藿15 g、巴戟天10 g、鹿角 

霜30g (可去益母草)。 

鹏虚血瘀证(6例)：症见头晕而痛，失眠 

健忘， 口干 目涩，大便干结，舌红苔少，脉细 

而弦。治宜滋肾通嚣 。拟在基本方上加生地黄 

12 g、枸杞子 l2 g、女贞子15 g、麦冬10 g (可 

去川I芎)。 

(兰)辨病加减 中度脑动脉硬化症伴血 
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管性痴 呆者加石菖蒲、郁金、远志或胆星；震 

颤 麻痹综 台征者加制龟版、炙鳖甲、生龙骨、 

生牡蛎；血管性头痛者加露蜂房 ；颈椎病加葛 

根、姜黄；高血压病加苦丁茶 、夏枯草。 

(四)对症 加减：头痛较甚 加延胡索、全 

蝎；失眠多梦加枣仁、夜交藤、生龙骨、生牡 

蛎；恶心欲呕加法半夏、陈皮、泽泻；纳少加 

麦 芽、内金；脘腹作胀加佛手、大腹皮；便 溏 

加苡仁、茯苓}大便干结加女贞子、草决明； 

夜尿多加益智仁 白果；肢体浮肿 加茯苓，泽 

泻 ；胸闷胸痛加瓜萎壳、薤白、降 香。 

三 、治 疗 结 果 

(一)疗效判断标准 参照“临床疾病诊断 

依 据治愈好转标准))。显效：症状、体征消失， 

脑 血流图明显改善；有效：症状、体征减轻， 

脑 血流图有改善；无效：症状 、体征及脑血流 

图均无改善 (失访者亦算无效)。 

(二)临床疗效 本组73例 中，显效27例， 

占36．9 ；有效33例，占45．2 ；无效13例， 

占l7．8 。总有效率82．1 。 

(三)临床疗效与辨证分型之 间的关系(见 

表 1) 

表 I 脑 动脉硬化症疗 效与辨证分型关系 

(四)临床 疗效 与脑动脉硬化症分级之间 

的 关 系 (见表 2) 

表 2 脑动脉硬化症分级 与疗 效关系 
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四、典 型 病 例 

李某 男 51岁 干部。 

5年前因头晕眼花经脑血流图诊为脑动脉 

硬 化，后 曾 2次出现脑血栓形成偏瘫。就诊时 

头晕眼花， 目胀颈胀，失眠健忘，讲话多则I：l 

齿不清，右侧肢体乏力，易于疲劳，纳食及大 

小便可，舌暗，苔薄白，脉弦。辨为风阳阻络 

证，施以平肝 活血法。药用：白芍12 g、钩藤 

15 g，夏枯草 7 g，石决明30 g，丹参15 g、 

生蒲黄l5 g、川芎10 g、益母草 10克、生黄芪 

30 g、葛根15 g，枣仁15 g、夜交藤30 g、山 

植 15 g。28剂后，诸症明显 减轻，守上方加杜 

仲10 g、桑寄生15 g。56剂后症状全部 消失。 

改用上药为末，制成蜜丸以善后。后复 查脑血 

流图，脑血管紧张度由中度增高减为轻度。 

五、体 会 

脑动脉硬化症多见于中老年人，其发病机 

理与血管内 壁脂质沉积，动脉腔变小，弹性减 

退有关。属于中医 “头痛”、“眩晕”、“不寐 ”、 

“虚 劳”等病症范畴， 目前多认为由肾亏衰老、 

脑髓空虚，脂瘀阻着，脑络不畅 ；肝肾亏虚、 

髓 海 不足 ，肝阳偏 亢 ， 内风 时起 I 气 血 亏虚 } 

上 气 不 足 ；髓 海 失 养 ；瘀 血 阻 滞 等 因 素 

所 致。刘祖贻认为本病的病理基础是以肾虚血 

瘀为主，因为 “人年 四十、阴气 自半”，肾虚不 

能上奉于脑，则脑髓空虚}而人之年龄增大， 

气血失调，瘀血渐生，则可阻于脑络，导致本 

病的发生。但 由于肾虚 不涵木，可致内风时 

动，因此本病常挟肝风 

本组73倒，从 中医辨 涵看，全部鼎有血瘀 

证的特点，但单纯血瘀 者仅26例 ，占35．6 ； 

肾虚证氇嚼显 者，占2O ；兼挟肝风者，占 3 。 

本病 的治疗，刘祖贻研究员主张从肝肾、 

血瘀辨证，选药 以丹参、蒲黄、川芎、益母草、 

山楂为基础，其中丹参养神定志，通利关脉； 

蒲黄凉血活 血；川芎调众脉，破瘴结宿血；益 

母草活血破 血；山楂化血块、气块，活血 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com

