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本组微循环各项指标治

疗后与治疗前相比有明显改善
，

差异有显著性�尸��
�

���
。

� 讨论

本组病例男性发病多于女性
，

�� 例伴有静脉曲张
，

均为静

脉曲张导致的栓塞性静脉炎
，

故主要表现为单下肢水肿
，

或伴

局部发热
，

皮温高
，

间歇性跋行
，

活动受限
。

经用通脉饮治疗后
，

其痊愈率为 ��
�

��
，

总有效率为 �
�

��
，

说明通脉饮对改善症

状
，

消除体征有明显效果
。

微循环障碍是导致各种疾病的发病

基础
，

也是评判各种疾病预后转归的标准
。

静脉炎
、

脉管炎患者

的甲璧微循环表现为血流速度减慢
，

成粒流
，

或粒缓流
，
并见小

白微栓
。

�例阴虚热痕证患者的甲璧微循环表现为血管增粗
、

血色紫暗
，

有癖斑
，

说明这可能与因热
、

因火所致的血管张力增

高有关
。

治疗后
，

首先出现甲裳微循环功能性改善
，
血流速加

快
、

流量增加
，

血管弹性改善
，
证实了通脉饮对微循环的改变作

用明显
。

静脉炎属于中医
“
脉痹

”
范畴

， 《素间
·

痹论 》曰 � “
痹在脉

者
，

血凝而不流
” 。

中医理论认为
，

血在脉中周流不息
，
担负着灌

溉营养全身的作用
，

以维持机体各种正常功能
，

并濡养脏腑和

经脉肌肤
。

血流的正常循行与心肝脾等脏腑有密切关系
，

与正

气与阴津也有关
，

当各种原因损伤及脏腑
、

血脉
、

气
、

津时
，

就会

影响气血的正常运行
，

使血行不畅
，

甚至脉道阻塞而发生痪证
。

临床上本组病例多为热癖互结于下肢脉管
，

故以热
、

痛
、

肿为主

要临床表现
，

方中选用金银花
、

玄参清热养阴 �当归
、

桃仁
、

红

花
、

赤芍
、

牡丹皮养血凉血
，

活血化痕
�
牛膝引诸药下行

，

既可缓

解症状
、

消除体征
，
又可防止热毒奎塞

，

血痪成痈
，

药证合拍
，

故

可收到满意疗效
。

中医综合疗法治疗椎动脉型颈椎病 �� 例
‘

河北省人民医院中医科��������

衰曙光 赵成文 刘继平

颈椎病为中老年人常见多发病
，

我们从 ����一 ���� 年采

用中医综合疗法
，

治疗椎动脉型颈椎病 �� 例
，

取得满意疗效
，

与 �� 例对照组 比较
，

经统计学处理
，

治疗组明显优于对照组
，

现报告如下
。

� 临床资料

全部 ���例患者中男性 ���例
，

女性 �� 例 �年龄 ��一 ��

岁
，

平均年龄 �� 岁 �病程 �个月��� 年
，

平均 �
�

�年
�颈椎 � 线

片或 �� 片显示有生理弯曲改变者 �� 例
，

颈椎骨质增生者 ��

例
，

颈椎间盘突出者 �� 例
。

脑血流图均有椎动脉血流速降低
。

按随机原则分为两组
，

治疗组 �� 例
，

对照组 “ 例 ，

两组在性

别
、

年龄
、

病程
、

病情等方面差异均无显著性�尸��
�

���
，

临床资

料具有可比性
。

诊断标准
�
以国家中医药管理局发布的《中医病证诊断疗

效标准 》中颈椎病的诊断依据为标准
。

全部病例均经 � 线片或

�� 检查
、

脑血流图检查明确诊断
、

症状及体征均符合椎动脉型

颈椎病诊断
。

� 治疗及观察方法

�
�

� 治疗组
�

采用 口服中药
、

静脉滴注丹参注射液及针灸
、

推

拿治疗
。

中药内服
，
以补肾活血通痹汤加减

。

药物组成
�

骨碎补
、

威灵仙
、

泽泻
、

白术
、

川芍
、

丹参
、

红花
、

姜黄
、

葛根
、

白芍等
。

风寒

湿邪偏盛者加桂枝
、

羌活
、

白芷 �
气滞血癖较重者加全蝎

、

血竭 �

痰湿阻滞明显者加半夏
、

陈皮
、

僵蚕 �气血亏虚者加黄蔑
、

党参
、

当 归
。

每 日 �剂
，

水煎服
。

以 ��葡萄糖或生理盐水 �����
、

�������
、

辅酶 ����单位
、

丹参注射液 ��� ����静脉滴注
，

每日 �次
。

取颈
�
�颈

�

夹脊穴
、

大椎
、

风池
、

百会针刺
，

用平补平

泻法
。

留针 �� 分钟
，

�� 分钟行针 �次
，

每日 �次
。

患者取坐位
，

先在患者颈项部涂敷正红花油 �东洋百信制药有限公司�
，

用

揉
、

滚
、

搓
、

拿等手法放松颈背部项韧带
、

斜方肌胸锁乳突肌及

上肢肌肉
。

再行弹拨
、

理筋
、

点按等手法沿肌肉走向进行重点治

疗
。

托拉牵引患者头部
，
缓缓左右旋转

�扳颈部运用旋转复位

法
，

拨正偏歪的颈椎棘突
，
纠正椎体小关节错位

�最后分别按揉

风池穴
、

夹脊穴
、

百会穴等
。

�
�

� 对照组
�

静脉滴注丹参注射液�方法同治疗组�
、
口服颈复

康�承德中药集团有限公司生产�
，

每日 �次
，

每次 ���
，

头痛明

显者加服西比灵 ����
，

每日 �次
。

所有治疗方法均 �� 天为 �个疗程
，

第 �疗程后停 �一 �天

进行第 �疗程
，

治疗 �� 天后统计疗效
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效判定标准
�

痊愈
�

眩晕
、

头痛
、

恶心等症状和阳性体征

完全消失
，

能正常参加工作和劳动
�显效

�

眩晕
、

头痛
、

恶心等症

状消失
，

但有时仍复发
�有效

�

症状体征减轻
，

但未能完全缓解
�

无效
�

症状
、

体征无改善
。

�
�

� 治疗结果
�

两组经治疗 �� 天后�� 个疗程�进行疗效对比
，

结果治疗组 ��例
，

痊愈 ��例���
，

���
，
显效 ��例���

�

���
，
好

转 �� 例���
�

���
，

无效� 例��
�

���
，

总有效率为 ��
�

���对照

组 �� 例
，

痊愈
、

显效
、

好转
、

无效例数分别为 �� 例���
�

���
、
��

例 ���
�

�肠�
、
�� 例 ���

�

���
、
�� 例 ���

�

���
，

总 有效 率 为

��
�

��
。

经 才检验
，

治疗组与对照组总有效率差异有显著性�尸

��
�

���
，

提示治疗组明显优于对照组
。

� 讨论

椎动脉型颈椎病以头晕
、

头痛
、

耳鸣
，
颈部旋转和后伸时出

现眩晕加重或恶心
、

呕吐
，

甚至突然昏倒为主要表现
。

由于中老

年人颈椎退行性改变
，

当钩椎关节增生时
，

可对椎动脉造成挤

压和刺激
，

当颈椎适度
，

椎节平稳时
，

横突孔之间的相对位移加

大
，

穿行其间的椎动脉受刺激机会增多
，
椎动脉本身可以发生

扭曲甚至呈螺旋状
，

与增生的钩椎关节相接触
，

这些均可引起

脑供血不足
，

产生头晕头痛等症状
。

综合治疗方法
，
以中医为主

，

根据颈椎病的发病特点以补

肾活血通络为法
，

结合静脉滴注活血通络的丹参注射液
，

从根

本上改变患者的肾虚
、

血络郁闭证
，

针灸和按摩重点从颈椎的

局部改善颈椎退行性改变后对椎动脉的压迫症状
，

这样以整体

调整与局部治疗相结合的综合治疗方法既可迅速缓解患者因

椎动脉供血不足引起的头晕
、

头痛的症状又可以解除对椎动脉

的压迫
。

DOI ：10．13288／j ．11－2166／r．2002．05．038


