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中心性浆液性视网膜脉络膜病变证治

姚芳蔚 �上海市眼病中心防治所�
�

中心性

浆液性视网膜脉络膜病变是以眼底黄斑部出现

水肿
、

渗出与主觉视力减退
，
眼前黑影与视物变

形为主征
，
好发于青壮年男性

，
多单眼发病

，

部分病例可反复发作
。

因发病后可出现眼前黑

影
、

视物变形的症状
，

所以属中医视瞻昏渺
、

视瞻有色
、

视正反斜
、

视直如曲 与 视 惑 等范

畴
。

本人采取辨证与辨病相结合的方法
，

进行

分型治疗
。

对有明显体征的
，
以辨证为主 � 对

缺乏体征的
，
则根据局部症状以辨病为主

，

把

二者有机结合
。

在辨证方面
，

多从肝
、

脾
、

肾

三脏着眼
� 辨病方面

，

早期黄斑水肿
，
主以利

水 ， 中期黄斑渗出
，
主以化疲

� 后 期 陈 旧病

变
，
主以补益

。

根据临床所见
，
大致可分以下

几型
�

��� 脾虚湿困型
�

为本病水肿期
，

伴渗

出
、

头晕身重
、

肢体 困 倦
、

纳减
。

舌淡胖 苔

腻
，

脉缓滑
。

治以健脾利湿
，
佐以活血理气

。

方用五芬散加陈皮
、

川芍
、

丹参
。

��� 脾虚气

弱型
�

为本病水肿
、

渗出期
，

伴气短乏力
、

食

少便澹
。

舌胖嫩苔薄腻
，

脉沉细
。

治以益气健

脾
，

佐以活血利水
。

方用六君子汤加黄茂
、

当

归
、

川芍
、

丹参
。

��� 肝郁气 滞 型
�

为 本 病

早
、

中期
，

伴头晕
、

胸闷
、

胁痛
。

舌淡红苔薄

白
，

脉细弦
。

治以疏肝理气
，

佐以活血行水
。

方用逍遥散加川芍
、

泽泻
、

赤芍
。

��� 肝肾阴

亏型
�

为本病后期
，

伴 头晕 耳 鸣
、

腰痰
、

口

干
。

舌红少苔
，
脉细数

。

治以滋补肝肾
。

方选

六味地黄汤加味
。

��� 气滞血 癖 型
�

为 本 病

中
、

后期
，
伴舌质暗紫苔薄

，

脉弦或涩
。

治以

活血祛癖
，
理气通络

。

方选血府逐癖汤
、

桃红

四物汤加减
。

近代通过荧光造影
，
发现部分病例网膜下

有渗漏现象
，
多见于早期

，
以脾虚型为多见

，

考虑到网膜下渗漏的发生
，
主要由于脉络膜毛

细血管通透性增加而引起
，
属中医气血癖滞范

畴
。

血不利则为水
，
因而聚水为肿

，

所以治疗

还是应用活血理气
，
健脾利水之法

。

李儒珍 �广州中医学院眼科 教 研室�
�

本

病为青壮年常见眼 病 之一
，

一般以 ����� 岁

左右之年龄患者多见
。

以脑力劳动者居多
。

其

症为视朦
、

视物昏花
、

且变形变色
，
如现大为

小
，

视曲为直
，
中医称为视瞻昏渺

，

或称 目黑

候
、

目昏
、

青盲等
。

得病后
，
如能适当治疗和

休息
，
可获痊愈

。

但每易反复发作
，
如多次发

作
，
可导致视力下降而不能恢复

。

本病之病因病机
，
多为肾阴亏损

，
肝郁化

火以及脾失健运所致
。 《 审视瑶函

》
指出

�

此证

目内外无其他症候
，

其原因多为神劳
、

血少
、

元气弱及元精亏损等
。

个人经验
，
肝郁脾虚者

以逍遥散与参芬白术散加减化裁
� 肝肾阴虚

，

气血失调者
，

则以六味地黄汤与补中益气汤加

减化裁
。

如血虚加当归
、

黄精
、

鸡血藤
、

首乌

等
，

气虚加黄茂等
。

如患病时间较长久
，
黄斑

有疲暗陈旧渗出物等形成
，
则加用一些活血化

癖之品
，
或成寒软坚散结之药

。

病愈后可与祀

菊地黄丸或明目地黄丸以巩固疗效
。

夏贤闽 �杭州市第一人民 医 院眼科�
�

本

病视力障碍起于何时
，

患者多不 自知
。

大多数

病人的视力逐渐减退
，

尚保持一定的视力
，
与

中医的目茫茫候
、

视物不真
、

目暗 不 明等相

似 � 本病视野中有实性中心暗点
，
则与视魄有

色
、

黑候等相似
�
本病有视物变形

、

视色异常

等
，
则与视惑

、

视直如曲等有相似之处
。

对于本病的辨治
，
我注重用辨证与辨病相

结合
，
有的病例全身症状不明显的

，

则以眼底

变化分型施治
。

��� 水肿期
�

黄 斑 部 混 浊水

肿
，

中心凹光反射消失
，

宜补肝益肾
、

健脾利

水
，
方用明目地黄汤合四芬散化裁

�

祀子
、

菊
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花
、

熟地
、

生地
、

英肉
、

山药
、

丹皮
、

获神
、

泽泻
、

柴胡
、

当归
、

五味子
、

白术
、

猪芬
、

改

仁
。

��� 渗出期
�

黄斑部除上述变化外
，

尚有

多少不等
、

大小不同的黄白色点状渗出
，

宜补

肝益肾
，
活血化癖

，
方用明 目地黄汤合桃红四

物扬化裁
�

祀子
、

菊花
、

熟地
、

生地
、

英肉
、

山药
、

丹皮
、

获神
、

泽泻
、

柴胡
、

当归
、

五味

子
、

红花
、

桃仁
、

���芍
。

���恢复期
�
�

、

��期

病变逐渐消失
，
仍有比较陈旧的病变

，

如色素

紊乱
，
或虽有渗出

，
但边界清晰趋于稳定者

，

病人有自觉症状
，
视力�包括矫正视 力�在 �

�

�

以下者
，

宜疏肝理气
，

补养气血
，

方用柴胡参

来汤加味
�

柴胡
、

党参
、

熟地
、

白芍
、

白术
、

炙甘草
、

青皮
、

川芍
、

当归
、

获芬
。

或同时兼

服珍珠还精补肾丸�珍珠粉
、

木贼 草
、

党 参
、

白羡龚
、

肉从蓉
、

白术
、

山 药
、

滁 菊
、

芬丝

子
、

防风
、

甘草
、

青箱子
、

川芍
、

获芬
、

密蒙

花
、

川羌活
、

牛膝�
。

此外
，
针灸疗法

，

取球后
、

睛明
、

攒竹
、

合谷
、

曲池与足三里等穴
，
以球后与睛明为主

穴
。

王明杰 �消州医学院�
�

先师 陈 达夫教授

认为
，
中心性浆液性视网 膜 病 变 属中医眼科

“
内障

”
范畴

，
类似古代文献中视瞻昏渺

、

视惑

等病症
。

若从六经辨证
，
则系三阴目病

。

因为

通过内眼检查
，

本病的主要病变部位为黄斑及

其邻近的视网膜
，
根据陈师提出的内眼组织结

构与脏腑经络相属学说
，
黄斑属足太阴脾

，
视

网膜属足厥阴肝
，

病在肝脾两经
， 而患者目暗

视昏
，
为水轮建神之病

，
又属足少阴肾

。

三阴

受病
，
肝肾亏损

，
脾失健运

，
一 方 面 精 血不

足
，
清阳不升

，

而 目失濡养
， 另方面水湿停聚

而为水肿
，
痰癖积滞而为渗出

，

以致 目中玄府

闭塞
，
神光发越受阻

，
故视物昏嗦而变形或异

色
。

其证属三阴虚中夹实
，

法当滋肾补肝健脾

以固其本
，
利湿消癖散积以治其标

。

药用
�

冤

丝子 �� 克
，
褚实子 �� 克

，
构 祀 �� 克

，
芜 蔚

子 �� 克
，
木瓜 �克

，
三七粉 �克

，

芭仁 �� 克
，

山药 �� 克
，
鸡内金 �克

，
炒谷芽 �� 克

，
炒麦

芽 �� 克
。

此为驻景丸加减方�见
《
中 医 眼科六

经法要���化裁而来
。

方中所 用 鸡 内 金
、

谷麦

芽
，

据陈师经验
，

能入脾经
，

消积滞
，

对于眼

底水肿
、

渗出及色素沉着
，

均有一定作用
。

是

方三阴并治
，

标本兼顾
，

尤重在健脾助运
，

颇

为切合本病病机
，
可作为治疗的基础方

，

临证

时酌情加减
。

如黄斑区水肿 较甚
，

可 选 加白

术
、

获芬
、

豆卷
、

车前子之类
�
眼底黄白色渗

出斑点较多
，

可选加丹参
、

郁金
、

山植
、

昆布

之类 �
素体阳虚有寒者

，

酌加附子
、

肉桂等温

阳散寒
� 素体阴虚有热者

，

酌加生地
、

知母等

滋阴清热
。

经多年临床验证
，

本方用干中心性

桨掖性视网膜病变
，
对消除眼底病变

，

恢复患

眼视力
，
以及巩固疗效

，
预防复发

，

均有较好

效果
。

据笔者所见
，

由于体质及发 病 诱 因 的不

同
，

部分患者病变初期可伴有较明显的全身症

状
，

某些情况下
，
上方不尽相宜

，
需要结合全

身辨证
，

随证变法
，

方能取效
。

如因情志刺激

而诱发
，

伴见胸闷
、

暖气
、

头 晕
、

眼 胀 等症

者
，

宜先用逍遥散之类加减
，

使肝木条达
，

郁

结解散
，
不仅全身状况能得以改善

，
眼底病变

亦可随之缓解
。

其后再投驻景丸加减方
，
乃易

于为功
。

如因外感诱发者
，
则 当 先 行 解散表

邪
，
或采取表里兼治之法

。

曾遇一青年男性患

者杨某
，
左眼视力下降 �周

，
眼前黑影

，
视物

变形
，
眼胀易疲劳

。

检查左眼视 力 �
�

�
，
眼底

黄斑部水肿
，

伴少量点状渗出
，

中心凹光反射

消失
。

曾使用地巴哇
、

维生素等西药
，

效果不

显
。

初诊予驻景丸加减方 �剂
。

服后视力未见

改善
，

眼前黑影明显
。

仔细询问患者
，

言病起

于感冒之后
，

现仍时有微恶寒之感
，
头昏痛

，

�

白烦
，
口干苦不欲饮

，
小便短黄

，
切脉浮数

，

舌红
、

苔白黄而腻
。

考虑系表寒未尽
，

内湿郁

热
，

标实之邪偏甚
，
故前方难 以 中 的

。

改用

《 伤寒论
》
麻黄连翘赤小豆汤加改 仁

，

外 解 表

邪
，

内清湿热
。
�剂后恶寒解除

，
头痛眼胀减

轻
，
眼前黑影变淡

。

方中麻黄减量
，

加白术
、

获芬续进 �剂
，
左眼视力增至 �

�

�
。

此后改用

驻景丸加减方出人调治月余而愈
。

案中所用麻

黄一味
，
个人体会不仅能解表散寒

，
且能宣肺
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利水
，

开通 目中玄府
，

用于本病初期
，

对消退

眼底水肿
，

恢复视力
，
具有良好效果

。

全身无

表证者
，
可小剂量����克�加人基础 方中

，
一

般不会出现副作用
。

总之
，

治疗本病应当坚持整体与局部
，

辨

病与辨证
，
治标与治本

，

专方专药与随证变法

相结合的原则
，

方能收到较理想的效果
。

高培质 �中国中医研究院 广安门 医院�
�

中心性浆液性视网膜病变为眼底视网膜黄斑部

病变
。

自觉 视 力 减退
，

视物模糊不清
，
可有

视物变小
、

变形及变色现象
，

黄斑部中心凹反

射消失
，

黄斑部呈现圆形或椭圆形水肿为主的

特点
，

水肿区常见到黄白色或灰白色小点状渗

出
。

目前国内外都以荧光素眼底血管造影作为

本病的诊断及疗效判定的依据
。

对本病的治疗
，
缺乏较理想的西药

，
我学

习先师韦文贵老中医的经验
，

及我个人对本病

的诊治体会介绍于下
。

本病发病初期
，

是以黄斑部水肿为其特点

应从肾和脾入手
。

肾者水脏
，
主津液

。

肾阴亏

损
，
虚火上炎

。

火热佛郁
，

水液不能宣通
，

停

滞而生水湿
。

体内津液的运行是有赖于脾的运

化
。

若脾之运化失职
，
津液停滞于某个病变部

位
。

所以黄斑部的网膜下方积液所造成的黄斑

部浆液性脱离
，
可以理解为与脾之运化功能障

碍有关
。

眼底黄斑部水肿是肾或脾功能障碍的共同

表现
。

只有赖于 自觉症状与全身体征的不同来

进行辨证
。

肾阴不足者
，

自觉眼前有 黑 色 暗

影
，
视物不清

，
视物变小

，
全身可伴有口千不

欲饮
，
手心烦热

，

喜凉畏热
，

有时大便干燥
，

脉弦细或数
，

苔少
，
舌质红等证

。

这群证候有

时虽不悉具
，
只有二

、

三证者亦可列为此型
。

采用滋补肝肾
，

清泻相火的治则
，
以知柏地黄

汤为主方
。

黄斑水肿甚者
，
可加车前子以助利

水之功
。

肝肾阴号型病人
，

若黄斑部水肿消退
，

或

病人就诊时已非本病的早期
，

黄斑部水肿已不

明显
，

仅以渗出为主
，
或已系黄斑部陈旧性病

变
，

而影响中心视力时
，
只采用滋补肝肾法

，

服用祀菊地黄汤加当归
、

柴胡等药味
，
有助于

渗出之吸收及视力的恢复
。

或只服祀菊地黄丸

或明目地黄丸等中成药
，
亦可 取 得 相似的效

果
。

脾虚气弱者
，
自觉症状除视物昏朦不清

，

视物变小外
，

可有视物变色
，

视白为灰黄
。

全

身伴有四肢度软乏力
，
喜热恶冷

，
腹胀

，
或大

便稀澹不成形
，

血压偏低
，
苔薄白或白腻

，
舌

体胖或淡嫩
，
常伴有齿印

。

可采用健脾益气
，

升阳利水的治则
。

以补中益气汤为主方
，

进行

化裁
。

可加用获芬
、

改米以加强补 脾 渗 湿 之

功
。

如兼见脾肾阳虚者
，
可加用桂枝以温阳利

水
。

若黄斑部水肿已消
，
显示渗出点较多或视

力恢复缓慢者
，
可去掉原方中的截米

、

获等
、

升麻等药味
，

加用构祀子
、

女贞子
、

冤丝子等

滋补肝肾之品
，
以善其后

。

赵经梅 �安徽中医学院附属医院�
�

中心性

浆液性视网膜病变为常见内障目病
，
笔者对治

疗本病略有体会
，
现就黄斑部水肿

、

渗出及后

期的治疗介绍如下
。

黄斑部水肿为本病急性期典型病理改变
，

可因脾失健运
，
浊气上犯

�
亦可因痰湿困阻

，

胆

火上扰
�
还可因肾阴亏虚

，

虚火上炎
。

上述病机

可分别选用五芬散
、

温胆汤和知柏地黄汤等化

裁
，
水肿多能逐渐消退

。

亦有水肿不消退者
，

如伴心悸
、

烦躁
、

失眠
、

心律不齐或心律过缓

等症状者
，
常以益心气

、

温心阳的炙甘草汤加

减
。

多能获得满意疗效
。

黄斑部水肿消退后
，

该区域内出现数目不等的黄白色点状渗出物
，

通过整体辨证
，
可促进渗出物的吸收

。

如见舌

有癖点
、

脉现涩象者
，
以归尾

、

赤芍
、

红花化

癖 � 胸闷纳差
，
辨为脾经积滞者

，

取山植
、

谷

麦芽
、

鸡内金以消导
�
体丰舌胖素多痰湿者

，

用半夏
、

陈皮
、

获芬化痰 ， 黄斑部渗出境界清

晰经久不退者
，
以牡砺

、

海藻
、

夏枯草散结
，

或配伍蝉衣
、

木贼章
、

白羡袭等退翁之品
。

除

上述方法外
，
如患者无明显热象

，
可 据 仲 景

“
病痰饮者

，
当以温药和之

”
的原则

，

据证选用

等桂术甘汤
、

真武汤等温化翻饮之剂
，
或在其

他方剂中酌佐桂枝
、

肉桂
、

附片
、

干姜
、

细辛
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等
，
以冀振奋阳气

，
驱散浊阴

。

在本病恢复阶

段
，
以补肾益精明目为基本治则

，
笔者取东垣

明目地黄汤之意
，
拟新制明目汤 �柴胡

、

当归
、

白芍
、

熟地
、

山英肉
、

拘祀
、

冤 丝 子
、

五味

子
、

女贞子
、

车前子�
，
疗效满意

。

愈前贤 �广州中医学院眼科教研 室�
�

本

病类似中医眼科学
“
视惑症

” 。

其 症状是自觉

视力下降
，
视物朦昧不清

，
眼前有灰黄色阴影

遮挡
，
或见视物变形

，
眼底镜下见黄斑区水肿

及黄白色或灰白色渗出物
，
黄斑中心光反射减

弱
、

弥漫或消失
，
偶可见出血斑点

。

因南方地

理气候之特点
，

本病之病因病机多 为 脾 失 健

运
，
聚湿生痰

、

湿油上泛或痰热上扰清窍而发

病
，
其次是肝郁脾虚

、

肝肾阴虚
、

精津气血不

得上承养目而为病
。

临床上余多采用辨证与辨

病相结合用药
。

若上迷眼症兼见 口微千苦
，
虚

烦不眠
，
梦多或有痰

，
舌质淡红或稍红

，
舌苔

薄白或微黄者
，
为脾失健运

，
痰热上扰清窍

。 �

治宜清胆和胃
，
化痰行湿

，
用温胆汤加味

�

竹

茹
、

积壳
、

陈皮
、

法夏
、

获芬
、

惹芭仁
、

珑拍

末�冲�
、

白羡冀
、

甘草
、

芫蔚子
。

黄斑区水肿

明显者
，
加猪芬

、

车前子 � 渗出物多者
，
酌加

丹参
、

白及
、

乌贼骨
、

浙贝母
。

若黄斑区水肿

显著且波及周围之网膜组织
，

兼见胸闷纳呆
、

痰多
、

舌质淡胖
、

舌苔厚腻或白厚
，

脉滑缓或

濡缓者
，
为脾虚湿困

，

湿浊上泛清窍
。

治宜益

气健脾
，

化痰燥湿
，

用六君子汤加味
�

法夏
、

陈皮
、

苍术
、

白术
、

获芬
、

党参
、

佩兰
、

革

解
、

泽泻
、

桂枝
、

炙甘草
。

若黄斑区色暗红
，

周围之小血管痉挛而水肿较轻
，

并见 口微苦
，

情志不舒
，
舌质稍红者

，
为肝郁脾虚

，

治宜疏

肝理脾
，
用加味 逍 遥 散 加减

�

当归
、

白芍
、

丹皮
、

焦桅子
、

白术
、

获芬
、

郁金
、

柴胡
、

菊

花
、

惹改仁
、

甘草
。

有出血斑点者
，

酌加旱莲

草
、

白及
。

若黄斑区色暗晦
、

水肿较轻
，

渗出

物较少
，

并见眼内千涩
，

或腰疫耳鸣
，
梦遗

，

舌质淡红
，

脉沉细者
，
为肝肾不 足

，
目 失 濡

养
。

治宜滋养肝肾
，
活血明目

，
用祀菊地黄汤

加味
�

拘祀子
、

菊花
、

怀山药
、

山英肉
、

丹皮
、

泽泻
、

熟地
、

获荃
、

鸡血藤
、

丹参
。

若黄斑区

水肿已消退
，
遗留渗出物

，
或视物变形者

，
宜

化痰散结
、

活血明目
，
用二陈汤加 白 及

、

惫

截仁
、

昆布
、

三棱
、

积壳
、

黄茂
、

田七末�冲�
。

后期服障眼明片或祀菊地黄丸以巩固疗效
。

�

卫生部副部长兼国家中医管理局局长胡熙明率团访 日

出席《中医杂志》 日文版创刊仪式

应日本中医杂志社代表吉川昌之先生邀请
，

胡熙

明局长率领国家中医管理局代表团一行六人
，
于今年

�月 ��、 ��日访问启本 。
代表团成员有中国中医 研

究院院长陈绍武
、

中国医药保健品进出口总公司副总

经理贾志辉
、

中医杂志社社长钮思源和中医杂志社编

辑部两名有关负贵人
。

这是国家中医管理局成立后首

次出访
，
因此日方非常盆视

，
成立了以前厚生大臣

、

众

议员斋藤邦吉为首的欢迎实行委员会
。

胡副部长此次出访主要目的是出席中日合作出版

的 《
中医杂志

》 日文版创刊仪式� 同时就如何促进和发

展中日两国医药交流以及向日出口中药问题
，

双方交

换意见
。

�月 ��日下午
， 《
中医杂志

》 日文版创刊仪式在东

京全日空饭店举行
，
斋藤邦吉等日本各界知名人

一

士 ��

余人与会
。

创刊仪式自始至终充满友好热烈气氛
。 「�

方代表吉川昌之
、

斋藤邦吉
、

高木健太郎
、

清原淳平

等先后发表了热情洋溢的讲话
。

胡副部长代表中方致

词表示热烈祝贺
。

大家一致表示
， 《
中医杂志

》 日文版

的出版发行对促进两国医药交流具有刻远意义
。

代表团访问期间
，
拜会了日厚生省政务次官烟英

次郎
，
会见了斋藤邦吉

、

前厚生省事务次官
、

现参议

员曾根田郁夫
、

参议员高木健太郎
、

医学博士矢数道

明
、

日本针灸师会副会长黑须幸男等� 参观访问了大

正制药株式会社
、

津村顺天堂
、

星火产业株式会社
、

杏林大学和渡边汉方堂等单位
，
还同日本汉方界朋友

进行了广泛的接触
。


