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身体恢复正常
。

随访二年
，
按时行经

，
经血量

适中
，
血崩未再复发

。

按
�

崩中漏下
，
病因颇多

，
大凡有郁火

、

湿热
、

血疲
、

脾肾气虚等
。

本案因血崩屡发
，

经久不愈
，
气血皆伤

，
冲任不固

，
以致滑脱失

血
。

辨证多属脾肾气虚
，
故以重剂补气固脱为

先
。

用此法我常注意两点
�

一
、

补中寓于升

提
，
补气举陷同施

。

故方中加升
、

柴以期补气

升陷
，

增加治气虚血崩的疗效
。

二
、

出血必有

痕血
，

血崩者夹癖多见
，

故在补气止血中还要

加活血药
，
如方中用益母草

、

当归
、

茜草即是

此意
。

三
、

迟脉证 �病窦综合征�案

程 � � ，
女

，
��岁

，
工程师

。
����年 始

觉胸闷心悸
，
动辄气喘乏力

，
时时头晕

。
����

年 �月头晕加剧
，

曾晕厥在车间
，

住洛阳某医

院检查
，

心电监测心率为 ����� 次�分
，

出现

多发室性早搏
、

窦性停搏
、

交界性异搏
，

阿托

品试验阳性
，
诊为病窦综合征

，
给 予 利 多卡

因
、

异丙基肾上腺素等药治疗
，
症状未能得到

改善
。

当年 �月转到北京某医院诊治
，

诊断同

前
，
建议安装起搏器

，
由于某种原因患者没接

受替代疗法
，
遂转我院治疗

。

诊见
�

患者面色黄白
，
动则气喘

，
自觉胸

闷憋气
，
头晕恶心

，

倦怠无力
，
惊悸不安

，

恶

寒喜暖
。

血压 �����毫米汞柱
，

心率 �� 次�分
，

律不齐
，

脉沉迟
、

结代相杂
，
舌质淡

、

苔薄

白
。

脉沉迟属里寒
，
结代则气衰

，
里寒者心

肾之阳虚也
，

气虚者心脾气弱也
。

故寒者温之

以麻黄附子细辛
，
气虚者补之以保元生脉汤

。

处方
�

熟附子 �� 克
，
炙麻黄 �� 克

，
细辛 �克

，

党参 �� 克
，
炙黄茂 �� 克

，
炙甘草 �� 克

，
麦

冬 �� 克
，

丹参 �� 克
，
五味子 �� 克

，
仙茅 ��

克
，
仙灵脾 �� 克

，
补骨脂 �� 克

。
日一剂

，
煎

汤分二次温服
。

服上方一周
，

脉复
，
至数回升

，

结代脉偶现
，

心电图提示
，
频发早搏明显减少

，
心率经常在

��次�分左右
，
精神显著好转

。

上方略有加减
，

坚持服二个月
，
出院时

，
患者脉平

，
心率保持

在 ����� 次之间�分
，
活动后可增加到 �� 次�

分
，
诸症基本消失

，
心电图正常

，
回原单位工

作
，
并嘱其经常服药巩固疗效

。

一年后再次复

诊
，

脉平
，
一息四至

，
至数匀齐

，
一般情况尚

好
，

将汤药改作丸药
，
缓缓图之

，
以防迟脉证

再犯
。

按
�

此证属于心脾肾三脏阳 虚
，

兼 有 气

虚
，
因此用麻附细辛通阳散寒

，
用保元生脉汤

补气固本
，
前者能回阳复脉急救

，
后者能补虚

脏之体缓图
，
二者各发挥其长

，
相得益彭

，
故

取效较速而且持久
。

病窦综合征是心律紊乱中

较难治的病证
，
有一定的危险性

。

这种综合征

属于中医的迟脉证
，

我常以麻黄
、

附子
、

细辛
、

二仙合生脉散组方治疗
，

若兼阴虚 时 再 加 生

地
、

黄精
，

多数病人获得不同程度的疗效
，

首届中医腹诊
、

中医体质学说学术研讨会征文通知

中国中医研究院研究生部与中华全国 中医学会河

北省分会
，
将于 ����年 �月在秦皇岛市联合举行

“
首

届中医腹诊学术研讨会
”
和

“
首届中医体质学说学术研

讨会
， 。
两个会议先后进行

，
特向全国征集学术论文

。

腹诊研讨会征文内容
�

腹诊理论研究及其临床运

用
，
腹诊科研思路

、

方法探讨
，
研究进展及成果介绍

，

日本汉方医腹诊研究等
。

体质学说研讨会征文内容
�

中医体质学说理论与

临床研究
，

科研思路
、

方法探讨
，
研究进展与成果

，

以及其他有关研究论文
。

应征论文要求有先进性
。
字数不限

，

公开发表过

的论文不属应征范围
。

征文截止至 ����年 �月底
，
来

稿请寄北京西苑中国中医研究院研究生部王琦副 主任

札


