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主肠调 脊健疾病�中医药疗法 � 亚急性脊髓联合变性

亚急性脊髓联合变性是由维生素 ��
�

缺乏引起的

脊髓后索和侧索联合变性
，

视神经
、

大脑白质和周围神

经的亚急性变性
，

临床以深感觉障碍
、

病理征为主要表

现
，

可伴有周围神经症状
。

本病属中医学痪病范畴
。

以

下笔者结合病例谈谈中医治疗该病的体会
。

� 脾失健运
，

气血亏盛为疾病之雄端

本病起因于维生素 ��
�

的缺乏
，

其中最主要最常见

的原因为吸收障碍
，

缘于内因子缺乏
，

多见于萎缩性胃

炎
、

胃癌
、

胃大部或全部切除术后
、

幽门梗阻及小肠疾

患等
。

临床可见面色苍白
，

形体消瘦
，

倦怠乏力
、

心悸气

短
、

头晕眼花
、

四肢麻木
、

不思纳食
、

大便澹薄
、

舌体胖

嫩或生疮
、

舌质淡
、

苔白薄
、

脉细弱等
。

中医辨证当属脾

胃受损
，

运化无权
，

气血生化无源
，

治疗 自当健脾助运
，

益气养血
，

方选八珍汤
、

当归补血汤加减
。

药用
�

党参

���
，

炒 白术 ���
，

获菩 ���
，

炙甘草 ���
，
当归 ���

，

熟地黄 ���
，

���芍 ���
，

白芍 ���
，

生黄茂 ���
，

制何首

乌 ���等
。

病案举例
�

陈某某
，

男
，

�� 岁
，
因胃出血

、

胃穿孔行

胃大部切除术已有 �� 余年
。

�� 年前起出现四肢末端

对称性麻木疼痛
，

未经诊治
，

麻木逐渐向上发展至肘膝

关节
，

痛觉明显减退
，

常因烫
、

碰伤而无痛楚
，

两手笨

拙
，

两脚发飘
，

有踏棉感
，

近 �月来症状加重
，

形体消

瘦
，

面色无华
，

情绪低落
，

沮丧厌世
，

夜寐不安
，

不思纳

食
，

食后院腹作胀
，

大便塘薄
，

四肢肘膝关节以下皮肤

发凉
，

皮色发暗
，

脐腹有束带感
，

苔中剥
、

舌暗淡
，

脉细

弦
。

体检
�

神清
，

精神委顿
，

形体消瘦
，

贫血貌
，

四肢肌肉

轻度萎缩
，

肌力轻度减退
，

两上肢肌张力正常
，

两下肢

肌张力略高
，

双侧巴彬斯基征阳性
，

腹壁反射迟钝
，

双

侧铭棘以下音叉震动觉消失
，

肘膝关节以下和第八胸

椎平面以下痛觉减退
。

闭目难立征阳性
。

辨证属手术

损伤脾胃
，

中土化源匾乏
，
日久气血不足

，

不能荣养四

肢肌肉
，
脉络疲滞而成

，

治宜健脾助运
，

补益气血
，

活血

通络
，

方选八珍汤加减
。

处方
�

党参 ���
，

炒白术 ���
，

获

江苏省常州市中医院心脑血管科
，

常州市和平南路 ���号

��������

收稿日期
�����一 ��一 ��

兴
“

等 ���
，

炙甘草 ���
，

熟地黄 ���
，

���芍 ���
，

白芍 ���
，

生黄蔑 ���
，

山药 ���
，

鸡血藤 ���
，

砂仁 �后下���
，

拘

祀子 �娘
，

薪蛇 ���
，

桂枝 ��
，

每 日 �剂
，

常规煎服
。

配

合静脉滴注弥可保 ���陀
，

肌肉注射维生素 �������
，

每 日 �次
，

住院时配合静滴黄茂注射液 ����
，

每 日 �

次
。

住院 �� 余天
，

精神明显改善
，

情绪低落消失
，

食欲

增加
，

夜寐增进
，

四肢麻木也有改善
，

如此守方治疗 �

个月�弥可保
、

维生素 ��

逐渐减量�
，

病情十去其八
。

� 肝肾两虚
，

筋骨失养为疾病之终归

本病临床不常见
，

且其起病潜隐
，

病程较长
，

病初

症状较轻时
，

患者疏于诊治
，
而 医者�除非神经科专科

医师�常因不识本病而误诊误治
，

因此临床常可见到脊

髓变性较为严重者
。

其表现常有四肢麻木
，

两手笨拙
，

腰膝酸软
，

走路不稳
，

胸部和腰部束带感
，

项脊疼痛
，

脾

气急躁
，

头晕 目糊
，

可有尿频尿急或尿失禁
，

大便秘结

或失禁
，

舌质红或淡胖
、

苔光或腻
，

脉细数或微等
。

中医

辨证当属脾失健运
，

气血亏虚
，

久病及肾
，

以致肝肾两

虚
，

筋骨失养
，

治宜养血柔肝
，

滋肾温阳
，

强筋壮骨
，

方

选左归丸
、

右归丸出入
。

药用
�

熟地黄 ���
，
当归 ���

，

肉

从蓉 ���
，

山茱英 ���
，

拘祀子 ���
，

���芍 ���
，

杜仲

���
，

续断 ���
，

全蝎 ���
，

木瓜 ���
，

天麻 ���
，

怀牛膝

���
，

白芍 ���
。

如肢体有灼热感
，

去肉从蓉
，

加黄柏
、

知

母
、

龟甲等养阴清热 �如小便频数或遗尿者
，

加覆盆子
、

益智仁
、

桑螺峭
、

党参等补肾纳气固摄
。

病案举例
�

刘某某
，

男
，

�� 岁
，

有食道癌病史 �� 余

年
，

曾行放射治疗
，

近 �月来
，

出现小便储留
，

淋漓不

尽
，

尿频尿急
，

有时失禁
，

大便干结难解
，

因原有前列腺

肥大史而住外院泌尿外科治疗 �月余未见好转
，

同时

原有的四肢麻木感明显加重
，

两手笨拙
，

腰膝酸软
，

走

路不稳
，

不能单独行走
，

需扶墙而行
，

双足有踏棉感
，
两

下肢时有抽搐
，

胸部有束带感
，

尚有 目糊耳鸣
、

脾气急

躁
，

食欲不振
，

形体消瘦
，

舌苔薄黄
、

舌质暗红
，

脉弦细
。

体检
�

神志清
，

贫血貌
，

形体消瘦
，

颅神经正常
，
两下肢

肌张力增高
，

肌力 �度
，

两侧膝反射亢进
，

双侧巴彬斯

基征阳性
，

闭目难立征阳性
，

痛觉减退平面在第七胸椎

以下
，

骼棘以下音叉震动觉消失
。

辨证属肝肾不足
，

筋

骨失养
，

气血亏虚
，

脉络不畅
，

治宜滋肾柔肝为主
，

佐以

养血舒筋通络之品
，

方选左归丸
、

四物汤合方加减
。

处
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方
�

熟地黄 ���
，

白芍 ���
，

川芍 ���
，

杜仲 ���
，

续断

���
，

全蝎 ���
，

木瓜 ���
，

天麻 ���
，

肉从蓉 ���
，

怀牛膝

���
，

当归 ���
，

构祀子 ���
，

山茱英 ���
，

黄蔑 ���
，

葛根

���
，

益智仁 ���
，

鸡内金 ���
，

每 日 �剂
，

常规煎服
，

每

日服 �次
�配合静脉滴注弥可保 ���拌�

、

肌肉注射维生

素 �������
，

每 日 �次
� 口服地 巴哇 ����

，

每 日 �

次
，

川黄 口服液 ����
，

每 日 �次
。

服药 ��剂后
，

头昏

目糊明显减轻
，

小便失禁
、

四肢麻木也有改善
，

并能单

独行走
，

目前仍在继续治疗中
。

� 痰疲胶阻
，

脉络阻滞错杂于疾病始终

脾胃受损
，

健运无权
，

不能运化水谷
，

生化气血
，

必

然滋生痰湿
，

所谓
“
脾虚生痰

” 。

气血虚弱
，

推动无力
，

循

运不畅
，

必然
“
气虚而血癖

”

旧 久痰癖胶阻
，

互滞脉络
。

此病机贯穿整个疾病过程
，

我们在辨证治疗时也不能

疏忽
，

要在益气养血
、

补益肝肾的同时
，

加入活血化疲
、

涤痰通络之品
。

虫类搜剔药力非凡
，

久阻经络之顽痰疲

血非此莫属
，

笔者每在大队补益气血
、

培滋肝肾之品中

加入少量全蝎
、

娱蛤
、

地龙
、

土鳖虫
、

水蛙
、

僵蚕
、

薪蛇等

有助于改善抽搐
、

麻木等较为顽固的症状
。

总之
，

疾病的发生发展是一个连续的过程
，

辨证分

型则是根据病期及病人当时所具有的表现而有所侧

重
，

临床不能截然分开
，

因此
，

辨证用药不能机械教条
。

气血亏虚
、

肝肾不足
、

痰疲阻滞
，

是该病的关键
，

循此用

药当获事半功倍之效
。

建板汤加减治疗原发性醛固酮增多症 �例

衣 伟
‘

因原发性醛固酮增多症患者出现高血压及相应靶器官的

损害
，

表现出神经肌肉功能障碍
。

笔者近年应用建瓶汤加减治

疗原发性醛固酮增多症 �例
，

疗效满意
，

现报告如下
。

� 临床资料

本组 �例均符合高等医学院校 《内科学 》四版教材原发性

醛固酮增多症诊断标准
。

其中女 �例
，

男 �例
�
年龄 ��一�� 岁

，

平均 �� 岁
�
病程 �� �年

，

其中 �例 �年
，
�例 �年

，
�例 �年

��

例体胖
，
�例体形适中

。

本组主要临床表现均为高血压
，

其中 �

例为重度高血压
，
�例为中度 �依据 ������� ����年高血压

分类标准�
�肌无力 �例

，

疲乏 �例 �均有多饮
、

多尿
、

口渴
、

偶发

肢端麻木等症状
，

均有周期性水肿
��例女患者在治疗中都出现

过尿路感染
。

心电图示
�

本组均存在不同程度异常 � 波
，

�一�

间期延长 �均出现心律失常
，

其中早搏 �例
，

阵发性室上性心动

过速 �例
。

血生化检查
�

本组血钾均低于正常
，

其中 �例为

�
�

������� �上午 �时卧位血浆醛固酮测定均明显增高
。

�超

示
��例均有肾上腺皮质囊肿

，
�例为双侧

，
�例为单侧

，

且同为

右肾上腺
。

� 治疗方法

基本方
�

建领汤���医学衷中参西录���加葛根
。

生山药 ���
，

怀牛膝 ���
，

生猪石 ���
，
生龙骨 ���

，

生牡砺 ���
，

生地黄 ���
，

生白芍 ���
，

柏子仁 一��
，

磁石 ���
，

葛根 ���
。

浮肿严重者酌加

获等 ���
，

泽泻 ���
，

瞿麦 ���
，

生姜皮 ��
，

桑白皮 ��
，

大腹皮 ��
，

木通 ��
，

陈皮 ���舌胖大
、

纳差
、

乏力者去生褚石
、

磁石
、

生龙

骨
、

生牡蝠
，

酌加党参 �� ���
，

获答 ���
，

麦芽 ���
，

砂仁 ���
，

黄

蔑 ��一���
，

当归 �一 ��� �腰膝酸软
、

五心烦热
、

舌红
、

苔薄或无

苔
、

脉弦细或沉细者酌加熟地黄 ������
，
山茱英 �� ���

，

获等

���
，

牡丹皮 �一 ����口干
、

口渴严重者酌加沙参 ���
，

麦冬 ���
，

中国人民解放军第 ����工厂医院
，

甘肃省天水市 �� 信箱

��分箱��������

收稿日期
�����一��一 ��

玉竹 ���
，

陈皮 ���时有头痛
、

面色晦暗
、

舌暗有疲斑
、

脉沉迟或

涩者酌加川芍 ��
、

当归 ���
，

丹参 �� ���
，

益母草 ���
，

桃仁

���
，

红花 ���
，

僵蚕 ���
，

地龙 ���
。

上方头煎加水 �����
，

煎 ��

分钟
，

取汁 �����
，
�煎加水 �����

，

取汁 �����
，

两煎混合
，

每日

�剂
，

分 �次 口服
。

� 治疗结果

�例患者 头晕症状 均 消除
，

血压控制在收缩压 ��。 一

�������������� �
�

�������
，

舒张压 ��
一

������范围

之内
��例水肿基本消除

，
�例水肿周期延长约为治疗前 �一 �

倍
�多饮

、

多尿
、

纳差
、

腰膝酸软
、

五心烦热等症状基本消除
。

血

生化检查
�

血钾均有不同程度增高
，
�例达正常范围

，
�例为 �

�

������� 较治疗前有较大改善 ，上午 �时血浆醛固酮测定
�
�

例达正常范围
，
�例为 ��������� 亦较治疗前有明显下降

。

�

超示
�
�例囊肿较治疗前减小

，
�例大小如前

。

心电图示
�
�例基

本正常心电图
，
�例偶发性早搏

。

� 讨论

现代医学认为
，

原发性醛固酮增多症主要因肾上腺占位性

病变导致醛固酮分泌增多
，

从而引起水钠储留
，

体液容量扩张

而抑制肾素血管紧张素系统
，

最终导致容量依赖型高血压
、

电

解质紊乱等一系列症状
。

本病属中医
“
眩晕

” “
水肿

”
范畴

，

在辨

证分型上多属肝肾阴虚
、

肝阳上亢
，

有时兼见气阴两虚
、

脾虚湿

胜
、

湿疲互结之证
。

故治宜滋阴潜阳为主
，

兼益气养阴
、

健脾利

湿
、

活血化癖
。

方中生山药补阴力强
，

且兼健脾之功
，

重用以健

脾化湿
，

伍以柏子仁
、

磁石可宁心安神 �怀牛膝
“
走而能补

，

性善

下行
”
其补益肝肾之效著

，

故与生山药合用增滋阴之实而共为

君药
，

其能走下行之性可利湿消肿
，

大显滋阴潜阳之功 �方中褚

石
、

龙骨
、

牡蜘
、

白芍均为镇肝降逆
、

益阴潜阳
、

调节升降之品
，

共为臣药
�
柏子仁

、

磁石宁心安神为佐药
�葛根生阳发表

，

生津

止渴喻意升中求降而为使药
，

与其它药物一起滋阴潜阳
，

使阴

阳交泰
，

水火既济
�
且其发表之性于治浮肿之症亦有裨益

。


