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当 代 名 医

李介鸣治疗病态窦房结综合征经验

李 涟
’

主题询 病窦综合征 /中医药疗法 @ 李介鸣

已故著名中医李介鸡教授悬壶济世 近 60

年
,

中医理论造诣颇深
,

临床经验丰富
。

尤其对

治疗心脏病
、

脾 胃病更有独到之处
。

笔者侍诊多

年
,

现仅将先父对病窦综合征的辨证论治经验

介绍如下
。

1 主要病机

病态窦房结综合征
,

临床表现有心悸怔忡
,

胸憋心痛
,

眩晕脉迟
,

重者可见 昏厥
、

抽搐等症

状
。

先父一般将其归于中医心悸
、

胸痹
、

晕厥
、

抽

搐门类
。

并认为本病的病机在于心肾阳虚
,

血脉

痹阻
,

若日旷误治又可出现阴阳俱损之象
。

临床

当注意辨别迟脉及兼脉
,

再结合症状而辨证
。

治

疗当以温 阳通脉为主
,

兼施益气
、

养阴
、

固脱等

法而用之
。

2 循脉审证

先父认为对于本病辨证帮助较大的是掌握

迟脉及兼脉的变化
。

迟脉类包括结
、

代
、

缓等脉

象
,

是本病最多见之脉象
。

先父说
: “
心主血脉

,

为阳中之阳
;
肾主命门

,

内寓元阴元阳
。

心肾阳

虚
,

则寒生凝滞
,

营血运行不畅
,

从而出现迟而

虚之脉象
。 ”
胸中之阳气

,

如离照当空
。

若 阳气亏

虚
,

不 能敷布
,

则 阴
`

拔 乃生
,

血脉凝 涩
,

变证蜂

起
。

临床上
,

进一步掌握兼脉
,

对于明确辨证更

有帮助
。

如阳虚之脉
,

轻者缓而无力
,

甚则迟涩

结代 ;气虚之脉
,

轻者缓而无力
,

甚则迟细无力
;

血虚之脉
,

迟缓而乳
; 阳损及 阴之脉

,

迟间小数
,

甚则间见促
、

疾 ; 阴阳大损
,

甚将离绝者
,

脉来三

五不调
,

细微欲绝
,

或见屋漏等败脉
。

中国工商银行北京市南礼士路支行医务室
,

北京

市西城区月坛南街甲 1 号 ( 10 。。4 5)

收稿 日期
:
19 9 8一 0 8一 2 4

3 辨证论治

3
.

1 阳虚失运
:

年迈
、

久病
、

过劳耗损心 肾阳

气
,

常影响血脉运行
。

症见
:

胸憋心痛
,

怔忡心

悸
,

气短乏力
,

眩晕阵作
、

,

四肢逆冷
,

神倦畏寒
,

甚则晕厥
。

舌质暗淡
,

脉迟微间有结代
。

治疗 、

拟温阳益气
、

和络复脉之法
。

方用自拟温阳益气

复脉汤
:

红参 1 59 ,

细辛 6 ~ 1 5 9
,

制附子 1 0 9
,

炙

麻黄 6 9
,

舟参 1 8 9
,

拘祀子 1 2 9
。

加减法
:

兼血痕

者加 川 芍 1 2 9
,

红 花 1 29 ;兼 心 痛者 加延 胡索

1 2 9 ,

生 蒲黄 1 2 9 ;兼气滞 者加佛手 1 0 9 ,

香 椽

1 2 9 ;
兼头晕者加营蒲 1 29

,

蔓荆子 1 2 9 ;
兼脉快

慢不调者 (房颤 )加珍珠母 3鲍
,

百合 20 9
。

3
.

2 气虚血寮
:

心气虚弱
,

心 阳不振
,

血行不

畅 ;
或血癖日久损伤心气

。

症见
:

怔忡胸憋
,

气短

喘息
,

动辄加重
,

全身乏力
,

时时眩晕
,

舌淡暗有

窟斑
,

脉迟涩间有结代
。

治疗
:

拟益气活血
、

温通

和络之法
。

方用益气活血复脉汤
:

人参 6一 1 59
,

炙黄茂 1 5一 3 0 9
,

甘草 69 ,

丹参 1 5 ~ 30 9
,

当归

1 2 9
,

细辛
_

3 ~ 1 2 9
,

肉桂 6~ 99
。

加减法
:

兼阴虚

者加玉竹 1 29
,

麦冬 1 2 9 ; 胸憋者加瓜萎 30 9
,

蓬

白 1 2 9 ;
失眠者加酸枣仁 12 9

,

柏子仁 1 29
。

3
.

3 气阴虚损
:

气虚阳损
,

渐伤及阴
。

症见
:

心

悸怔忡
,

头晕目眩
,

甚则晕厥
,

胸憋气短
,

失眠神

倦
,

口干喜饮
,

盗 汗烦热
,

舌红少苔
,

脉迟细无

力
,

间有小数
。

治疗
:

拟益气养阴
、

通阳和络之

法
。

方用加味生脉饮
:

生晒参 1 2 9
,

五味子 1 2 9,

麦冬 1 29 ,

沙参 25 9, 生地 18 9
,

山茱英 129, 细辛

3~ 1 29
,

丹参 1 8 9
。

加减法
:

虚热重者加盐知母

10 9 ,

黄柏各 10 9 ;气虚重 者加黄蔑 1 2 9
,

黄精

1 2 9 ;神衰者加夜交藤 3 09 ,

合欢花 1 29
。

3
.

4 阴阳欲离
:

久病失养或失治
,

阴阳极亏
,

行

将离绝
。

症见
:

平 日心悸怔忡
,

时时眩晕
,

胸憋喘

促
,

口干烦躁
,

畏寒肢冷
,

不能行动
,

甚则晕厥神
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昏
,

手足抽搐
,

喘促气急
,

舌淡少苔或舌苔剥落
,

脉微欲绝
、

三五不调
,

或见屋漏等败脉
。

治疗
:

维

阴护阳
,

益气 固脱
。

方用维阴护阳救脉汤
:

人参

1 0一 1 59
,

玉竹 2 0 9
,

五味子
1

1 0 9
,

丹参 1 8 9
,

淫羊

霍 1 59 ,

细辛 3 ~ 1 2 9
,

制附子 3 ~ 1 0 9
,

百合 2 0 9
,

珍珠母 3馆
,

黄茂 3鲍
。

厥脱重证
,

当急煎人参

3 0 9 ,

顿服固脱
。

加减法
:

阳虚偏重者用红参
; 阴

虚偏重者用西洋参
;一般用 白参

;
呕吐者可加用

旋极代赫汤
。

4 用药特点
-

先父组方用药有两大特点
:

一是重视阴 阳

相生理论
,

认为本病大多为久病
,

不宜再 予克

伐
,

故在治疗时必须从阴阳双方面考虑
,

正如景

岳所云
“

善补 阳者必于阴中求阳
,

则阳得 阴助而

生化无穷
,
善补阳者必于阳中求阴

,

则阴得阳升

而泉源不竭
。

,,在用药时常在补阳方 中加麦冬
、

玉竹之属
;
在补气阴方中加细辛

、

淫羊霍
、

附子

之属
,

以求阴阳互生
。

二是善用细辛
、

附子等温

通之 品
,

尤其是细辛
。

先父对细辛的常用量为 6

一 1 59 ,

最大量曾达到 30 9 之多
。

古人曾有
“
细辛

不过钱
”

之说
,

但先父认为这仅指用末剂吞服而

言
。

据先父经验一般服用细辛 (指先父的用量 )

1
.

5 小时后可见心率加快洪 小时后渐渐减慢
。

服大量细辛
,

只要得当
,

除有少数人有一过性面

红潮热外
,

未见不良反应
。

先父认为细辛对于缓

慢型患者疗效颇佳
,

若快慢交替者用之宜慎
,

以

免用量大而诱发房颇
。

又因心主血脉
,

血脉痕阻

乃是形成本病的重要条件
,

故先父常在诸法之

中用丹参
、

生蒲黄
、

当归
、

三七等活血化癖之品
。

、

根据先父 的体会
,

对于病窦综合征要坚持

长期治疗
,

方可收效
。

其中缓慢型者
,

收效较快
;

快慢交替型者
,

治之较难
。

本病临床表现错综复

杂
,

变化较多
,

治疗时要通常达变
,

作到立法
、

处

方与病证丝丝人扣
,

方能稗得良好效果
。

5 病例介绍

吕某某
,

女
,

52 岁
。

患者素有 高 血压 病
。

1 9 7 5 年发现心率慢
、

胸憋
、

头晕等症
,

以后逐年

加重
,

曾有 3 次晕厥
。

1 9 8 1 年胸憋心痛加重
,

心

率更慢
,

常服用婴粟碱以缓解心痛
。

人院检查
:

心电图为窦房结 内游走心律
,

频发逸搏
,

偶发房

早
,

并有 T 波改变
。

X 线胸 片为主动脉迂曲扩

张
,

心脏左室圆隆
。

阿托品试验为阳性
。

西医诊

断
:

冠心病
,

病窦综合征
。

1 9 8 2 年 7 月 19 日初诊
:

胸闷气促
,

胸痛彻

背
,

甚则冷汗淋漓
,

怔忡心悸
,

眩晕阵作
,

全身无

力
,

心率 40 次 /分
,

舌淡暗有痕斑
、

苔薄白
,

脉迟

细涩间有结代
。

证属阳气虚弱
,

血络痹阻
。

治拟

益气 活血
、

温 阳通脉
。

药用
:

炙黄蔑 2鲍
,

党参

2 0 9
,

炙甘草 6 9
,

肉桂 6 9
,

制附子 1 09 ,

细辛 1 0 9
,

丹参 1 5 9 ,

延胡索 1 2 9
,

6 剂
。

7 月 2 6 日二诊
:

证情平稳
,

心率 50 ~ 60 次

/分
,

未见心痛及气短乏力
,

仅偶见心悸怔忡
,

上

方加黄精 1 59
,

以补气育阴
,

继服 6 剂
。

本方连服 2 个月
,

诸症悉减
,

平时心率 60

次 /分左右
,

活动后增至 7 0 次 /分左右
。

只发作

过 2 次心绞痛
,

服苏合香丸后 即缓解
。

心电图
:

T 波 l
、 a V F 导联 由双 向变为直立 ; l 导联由

倒置变为平坦
,

其他导联 由平坦变为直立
,

心室

率一般为 60 次 /分
、

律齐
。

阿托品试验
:

阴性
。

患

者 已无明显不适
,

遂带方出院
。

。

征 文
·

,

. 中国中性药学会主办
、

大连 中医吹院分院协办的
。
, 屠全 . 中医

布防狱资二
学宋研讨会

”
定于 1 , ” 年 8月 在大连 召开

,

现将有关事

宜通知如下
:

【

1 旋文内容
:

中医药治疗颐推病脊 . 型
、

神经根型
、

颈椎管狭窄
、

颈

旅间舞份脚
l
瘫

、

解帷何舞膨出澳出
、
脱出症

、

搜椎管狭窄癣等脊椎病的

临床研究
、

实验研究
、

文献综述
、

经验总结 ; 脊椎病的发病机理的研究 ;

中医药治疗脊椎病研究成果
:
中医对脊推病 的认识及 中医药治疗脊椎

脚的机理研究
,

中医对资稚病的辨证洽疗
,

复方治疗
.

单验方治疗研究
,

脊推病针灸
、

拔趁
、

刮店
、

推拿
、

牵引
、

食疗及 预防
、

护理研究 ; 名老 中医

洽疗青椎病的方药经验总结 . 国外最新治疗脊推病的新理论
、

新方法
、

新器枷等 , 么 征文翻求 ,次章 3 000 字左右
,

并附摘要 5 00 字左右
,

请自

留底稿
,

征文及 20 元审稿费一并寄往大连市甘井子区椒北路 76 号
,

大

连 市 中 医 医 院 分院
,

王殿 喜院长 收
。

邮编
: 11 60 3工

,

电话
:

(。 4U )

4 6 2 7 9 9 7
。

. 中国中医 药学会定 于 1 9 99 年 8 月中旬在杭州召开
“
全目斑治摘

临床用药学术研讨会
” 。

现将有关事项通知如下
:

1
.

征文内容
:

鲜药用药经验与研究 ,虫类药运用经
「

验与研究 .矿物

药用药经验与研究 ;中药配伍运用经验与研究 ; 柑反
、

相畏药物配伍运

用 体会 ;毒性药物运用
、

经验
、

体会与研究 ; 中药特殊炮制法与煎服法的

经 验与研究
,

典型病案报道
。

2
.

征文要求
:
全文不超过 3 0 0 0 字

,

附 400

字摘要 ; 自留底稿
。

务必在文章标题下
,

写清作者姓名
、

单位
、

电话
、

邮

编
。

征文及 审稿费 20 元请 于 1 9 99 年 7月 30 日前寄至北京西城区横二

条 2 号 华 恒 大厦 二 楼中国 中 医研 究院 广 安 医药 联合 中心
。

邮编
:

1 0 0 0 3 1 ,

电话
: ( 0 1 0 ) 6 6 0 1 5 3 7 2

,

6 6 0 69 2 8 7 ,

联系人
:
田义

。


