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我院急症室自 19 5 3年 理月~ 1 9 5 6年 2 0月

收治 43 例急性出血性中风患者
,

现将 中医辨

证治疗情况报告如下
。

临 床 资 料

4 3 例患者中
,

男 24 例
,

女 19 例
;
年龄

3 9~ 8 6 岁
,

平均 6 5 岁
。

留 院 观 察 时 I’ir 】8小

时~ 34 天
,

平均 14 天
。

本组病例有高血压病

史 10 年以上者 22 例
,

10 年以下者 16 例
,

无

高血压病史 5 例
。

伴有冠心病 2 6例
,

其中 3

例在观察治疗中并发急性心肌梗塞
。

作 C T 检

查 15 例
,

诊断为外囊出血 6 例 ;
内囊出血 8

例
,

其中破人第 4 脑室者 1 例
,

并丘脑出血 4

例 ; 小脑出血 1 例
。

作腰穿刺 27 例
,

除 1 例

诊断为蛛网膜下腔出血外
,

余均为脑出血
。

辫证与治疗

一
、

中经络

主证为半身不遂
,

口眼喝斜
,

舌强语赛
。

据其兼证不同可分为 5 个证型
。

1
.

肝阳暴亢
:

兼有眩晕头痛
,

口苦咽干
,

心烦易怒
,

或有肢体抽搐
,

搜赤便干
,

舌红或

红绛
、

苔薄黄
,

脉弦有力
。

治以育阴潜阳
,

镇

肝熄风
。

方用镇肝熄风汤
:

代赫石
,

怀牛膝
,

白芍
,

元参
,

生龙牡
,

川抹子
,

天门冬
,

龟

板
,

麦芽
,

青蓄
,

甘草
。

2
.

风痰疲阻
:

兼有头晕 目眩
,

呕恶痰多
,

胸腹满闷
,

舌暗红
、

苔薄黄腻
,

脉弦滑
。

治以

i青热化痰
,

熄风通络
。

方用痰火阻络煎 (自拟

方 ) :

石决明
,

怀牛膝
,

钩藤
,

桑叶
,

黄芬
,

天竺黄
,

胆南星
,

橘红
,

落浦
,

郁金
.

3
.

痰热腑实
:

兼有吞蒙咯睡
,

杆声气粗
,

口臭便秘
,

呕恶痰涎
,

院腹胀闷
,

舌暗红或

红
、

苔黄厚腻
,

脉弦滑而大
。

治以化痰清热
,

通腑泄浊
。

方用大黄瓜萎汤 (白拟方 )
:

大黄
,

瓜萎
,

胆南星
,

积壳
,

赤芍
。

4
.

阴虚风动
:

兼有心烦失眠
,

手足心热
,

眩晕耳鸣
,

口干咽燥
,

或有 !l支体蠕动
,

舌绛或

暗红
、

少苔或无苔
、

或有干裂
,

脉细数或弦

细
。

治以滋阴柔肝
,

祛疲通络
。

方用六味地黄

汤加减
:

熟地
,

山药
,

山茱芡
,

丹皮
,

获芬
,

泽泻
,

首乌
,

丹参
,

桑枝
,

生山楼
。

5
.

气虚血疲
:

兼有面色吐 白或萎黄
,

偏

身麻木
,

倦怠乏力
,

心悸气短
,

自汗便塘
,

舌

淡暗或暗红
、

苔薄白
,

脉沉缓
。

治以益气活

血
,

祛淤通络
。

方用补阳还五汤加减
:

黄茂
,

川芍
,

当归尾
,

赤芍
,

红花
,

桃仁
,

牛膝
。

二
、

中脏腑

主证为突然昏仆
,

不省人事
,

二便不知
。

据其兼证不同有闭证与脱证区别
。

1
.

闭证
:

兼有牙关紧闭
,

口哄难开
,

)皮

体强痉
。

闭证又可分为阳闭与阴闭两型
。

( 1) 阳闭
:

兼有颜面潮红
,

呼吸气粗
,

:lI

臭身热
,

躁动不安
,

大便干燥
,

唇舌红绛而

干
,

苔黄厚乏津
,

脉弦滑数
。

治以开窍启闭
,

清热祛淤
。

方用清窍启闭汤 ( 自拟 )
:

营蒲
,

郁

金
,

丹皮
,

赤芍
,

丹参
,

连翘
,

大黄
,

山桅
,

黄连
,

胆南星
,

羚羊角粉 (冲服 )
。

如见唇舌红

绛干裂
,

或舌体短缩
、

质绛无苔者
,

方中去大

黄
、

山桅
、

连翘
,

加鳖甲
、

龟板
、

自芍 ; 抽搐
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躁动者加生石决明
、

僵蚕
、

代赫石
,

冲服安宫

牛黄丸或紫雪丹
。

( 2) 阴闭
:

兼有而色灰自
,

痰涎雍盛
,

四

肢欠温
,

睁而不烦
,

唇舌紫 llst
,

苔白腻
,

脉弦

滑而缓
。

治以辛温开窍
,

化痰泄浊
。

方用星半

生姜汤 (自拟方 )
:

胆南星
,

法半夏
,

生姜汁
,

曹蒲
,

姜黄
,

厚朴
,

植香
,

益智仁
。

冲服苏合

香丸
、

冠心苏合丸
。

2
.

脱证
:

兼有 目合 口开
,

鼻轩息微
,

手

撒肢冷 ; lk] 体软瘫
,

汗出舌痰
,

脉微欲绝
。

治

以益气回阳
,

救阴固脱
。

方用参附 汤 合生脉

散
:

人参
,

麦冬
,

五味子
,

附子
。

给药方法
:

水煎 2 次
,

合一起约 5 00 毫升

左右
,

分 2 或 3次 口服
。

神志昏迷者采用鼻饲

或浓煎 1 5 0 毫升高位保留灌肠
,

日 i ~ 2 次
。

三
、

其他抢救措施

脱水剂多采用 20 %
一

甘露醉
。

应用 指征为

头痛
、

呕恶
、

昏迷或烦躁突然发作
,

查体血压

突然升高
,

肌张力亢强
,

颈项强直
,

眼底视乳

头水肿
,

侧卧位腰穿刺测脑脊液压力大于 20 0

毫米水柱者
。

具有以上症状
、

体征各两项即可

应用
。

本药用量规定为 7 50 毫升 / 24 小时不超

过 3 天
, 5 00 毫升 / 24 小时不超过 5 天

,

25 0 毫

升 / 24 小时不超过 7 天
。

停用脱水剂指征为症

状好转
,

神清
,

无呕吐
、

烦躁
、

抽搐 , 舌苔逐渐

退净
,

舌红绛而干
,

或伴有唇舌干裂
,

舌痰软短

缩者
。

如具备以上症状和体征两项中任何一项

者即可停药
。

此外
,

还同时常规予以抗菌素
、

纠正水电解质紊乱
、

补液
、

给氧等对症治疗
。

计
,

皮愈 9 例
,

显效 n 例
,

有效 2 例
,

无效

3 例
,

恶化 (死亡 ) 18 例 ;
总有效率为 51

.

2%
。

表 1 为按照入院时的辨证证 型 统 计 的治疗结

果
。

表 1 急性出血性中风 43 例的疗效统计

! 一 1币证丽( 2咧 ) }
一

币经i再i旅而
阳阳闭闭 阴闭闭脱证证 肝阳阳 风痰痰

漆漆史史
」」阴嵘嵘

攀攀攀攀攀亢亢 解 l二1111111111 风动动

痊痊 愈愈 999 222 000 000 222 444 lll 000

显显 效效 l 111 111 000 000 444 333 222 111

有有 效效 222 000 000 000 000 000 ,, 000

无无 效效 333 333 000 000 000 000 000 OOO

死死 亡亡 l 888 777 777 lll 999 OOO 000 lll

合合 计计 4 333 l 333 777 111 888 777 555 222

二
、

病机转归

神清患者人院后征 日服中药煎剂一剂
,

一

般经 1~ 5 天的治疗
,

肢体功能即 开始恢复
。

昏迷患者若能及时给予鼻伺中药及其他对症治

疗
,

除个别病例外
,

一般多可在 l~ 3 天内清

醒 ; 如给药不及时则恢复缓慢
,

醒来后往往反

应迟钝
,

甚至痴呆
,

但经辨证 治疗 5~ 15 天

后
,

也可逐渐有程度不同的恢复
。

从表 2 可以

看出
,

本组病例发病 3 天内以实证为多见
,

共

4 0 例
,

占 93 %
,

虚证只有 3 例
,

占 7% , 以

后逐渐出现虚证
,

发病 4~ 15 天 内 33 例中实

证 28 例
,

占 85 %
,

虚证 5 例
,

占 15 % ;
发病

1 6 天~ 1 年虚证多于实证
,

26 例中虚证有 14

例
,

占 54 %
,

实证 12 例
,

占 46 %
。

表 2 43 例出血性中风的病机转归

治 疗 效 果
虚 证

没病时间 总例数

实

中经络

证

中脏腑

一
、

疗效评定

按照 19 8 6 年个国中医内科学 会 制定标准

(见
《
中国医药学报

》 1 9 8 6 年第 2 期第 56 页 )
,

起点分最高不超过 18 分
,

满分 28 分
。

积分达

2 4 分以
_

! :者为摧本痊愈
; 积分增加超过 10 分

者为显效
;
积 分增加 4~ 9 分者为有效

;
积分

增加不足 4 分者为无效 , 积分减少或死亡者为

恶化
。

本组 43 例
,

留院观察时间最短 8 小时
,

准最长 34 天
,

平均 14 天
。

按以上疗效标准统

鬓黯麟伽
闭
}
阴闭

中经络
甚

诵丽硬
血挤 l风动

中脆
腑脱

3 天以内

4 、 1 5天

1 6天 、 1年

4 3

3 3

7 1 5 ! 1 3 ! 7 0 ! 2

2 6 1 6 ! 3 0 ! 3 1 0 1 5 1 8

本组病例观察 1年
,

共死亡 20 例
,

其中

在发病后 3 天内死亡 10 例
,

发病 后 4 ~ 15 夭

死亡 7 例
,

发病后 16 天 ~ 1 年内死亡 3 例
。

死
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亡病例临终时呈现阳闭证 者 1 2 例
,

呈现脱证

者 8 例
。

三
、

典型病例

王 x x ,

女
, 5 7 岁

。

f l诊号
: 1 4 8 6 5 4

。

于 1 9 8 6 年 4 月 12 日下午 6 点来院急诊
。

素有

高血压病史 20 余年
,

血压经常 在 2 1 0 / 10 0毫

米汞柱左右
。

因生气引起头痛
、

眩晕
.

并见右

侧肢体活动失灵
,

言语赛涩
,

已有一天
,

烦

躁
,

呕恶
,

痰多
,

腹胀满闷
,

大便不通
。

血压

21 。 / 1 2。 毫米汞柱
,

形体肥胖
,

面色潮红
,

神

清
,

嗜睡
,

颈软
,

口角向左歪斜
,

右侧鼻唇沟

变浅
,

心肺无异常发现
,

腹部 ( 一 )
。

右侧肢体

肌力 0 级
,

肌张力正常
,

巴氏征
、

高登氏征
、

奥本海姆氏征均阳性
,

腿反射略亢强
; 左侧肢

体肌力正常
,

肌张力略高
,

无病理反射引出
。

舌暗红
、

苔黄燥
,

伸舌偏左
,

脉弦滑
。

颅脑

C T 检查示左内囊基底节部位出血
,

并破人脑

室
。

脑电图示左颖枕区轻度异常
。

心电图示慢

性冠状动脉供血不足
。

血糖 1 42 毫克%
,

胆固

醉 2 12 毫克%
。

西医诊断为脑出血
。

中医诊断

为中风
,

证属痰热腑实
,

肝阳亢盛
,

治以化痰

通腑
,

镇肝熄风
。

方用大黄瓜萎汤加减
:

生大

黄 9 克
,

代猪石 30 克
,

胆南星 12 克
,

天竺黄

9 克
,

石营蒲 9 克
,

瓜萎 15 克
,

钩藤 15 克
,

赤芍 1 2 克
,

三七粉 1 克 (冲服 )
。

取上药水煎

5 0 0 毫升
,

分 3次 口服
,

日 l 剂
。

同时予 2 0%

甘露醇 2 50 毫升 / 日分 2 次 静 脉输入
。

4 天后

语言清晰
,

神志清楚
,

患肢可移动
,

但舌红绛

无苔
,

仍烦躁
,

停用甘露醇
,

中药予六味地黄

汤加减
。

10 夭后
,

病人可自己坐起
,

积分由

入院时 7分增加到 17 分
。

继用滋阴 养液法治

疗 2 个月后
,

可扶拐杖自己行走
,

舌淡红
、

苔

薄白
,

脉沉细
,

自述无何不适
,

积分达 26 分
。

以辨证治疗
,

疗效还会提高
。

甘露醇应用适量
、

及时
,

疗效可靠
,

但应

掌担好停用指征
。

如典型病例 虽 治 疗效果较

好
,

但 4 天后舌苔全部退光
,

经停用廿露醉
,

并予滋阴治疗 2 个月后才生出薄白苔
。

更有甚

者
,

阴虚风动的病人误用甘露醇
,

几天后可导

致阳闭气绝
。 一

甘露醉应用适 量也非常重要
,

木

组 2 例阳闭病人
.

用药后神 志 转清
,

二便自

知
,

但因未及时停药
.

又复昏迷
、

高热
,

最后

呕血而亡
; 还可见诱发心脉闭阻而突然死于急

性心肌梗塞者
。

根据舌象变化对观察甘露醇用

药有一定帮助
,

舌干少津者应用宜慎重
,

而舌

光无苔
、

舌质红绛者应即停用
。

另外
,

伴有心

前区闷痛者应用亦需十分慎重
,

必要时可在心

电图
、

血液流变学监护下应用
。

如应用后心电

图有明显恶化
,

血液粘滞度有明显增高
,

应立

即停药
。

我们除很好掌握停用指征外
,

在应用

脱水剂的同时给予大量滋阴养液中药煎剂
,

避

免了脱水剂伤阴昏迷及心脉闭阻的发生
。

出血性中风病机多变
,

在其整个病程中
,

阴亏
、

阳亢
、

痰浊
、

腑实常可并见
,

但
“
淤热

”

占了重要地位
,

因热伤阴血
,

易动肝风
,

故
“

清疲热
,

柔肝熄凤
,

泻心火
,

醒神开窍
”

为本

病的主要治疗大法
。

切忌见
“
出血

”

而止血
,

只

治其标
,

而不治其木
,

舍本求末
。

要时时掌握

中风本虚标实的病机特点
,

观察病机转归
,

注

意保津养阴
,

以顾其虚
,

切不可一味攻伐
,

以

免更伤其阴而变证四起
。

讨 论

出血性中风发病急骤
,

病情危重
,

死亡率

高
,

因此
,

辨证堆确
,

治疗及时非常重要
。

另

外
,

用药量要足
,

开始即予大剂 量 中药清痰

热
,

开神窍
。

虽然本组病例病情较重
,

中脏者

先后 23 例
,

占总数 53 %
,

但是倘若能及时予

大黄侧柏香附散治疗进行性

翼状努肉

河南省新野县施庵乡卫生院 衷 敬 一

本方为吾师已故老中医王廷琪的经验方
,

由生大

黄
、

黑侧柏
、

炒香附各等份研细末
,

征次 9 克用开水

冲服
,

每日二次
,

每 30 天为一疗程
。

笔者种以 该方

治疗进行性翼状替肉患者 35 例
.

疗效满意
。

此多由患

食辛辣肥 1十厚味
,

心肺雍热
,

经络癖滞所致
,

而方中

大黄苦寒
,

泻火凉血
,

活 血化痕
,

和!11十f’J l l }
·

清热凉 J公L消

淤
;
香附理气解郁

。

全方合用
,

共奏清热凉血
,

解郁

消癖之功
。


