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王求华治疗重症肌无力经验
张 京

‘

主题词 重症肌无力�中医药疗法 名医经验 � 王求华

王求华主任医师致力于中医药研究 �� 余载
，

有丰

富的临床经验
，

尤其在治疗重症肌无力方面有独到之

处
。

笔者有幸多次聆听王师教诲
，

受益匪浅
。

兹将其辨

治重症肌无力的经验介绍如下
。

� 病因病机

重症肌无力
，

似瘫非瘫
，

似疾非屡
，

目前尚无特定

的中医病名与其相对应
，

多以屡症而论之
。

王师根据多

年临床经验认为本病元气亏虚为主要病因
，

病位涉及

脾
、

肝
、 ’

肾三脏
。

脾主四肢
、

肌肉
，

为气血生化之源 �肾藏

精
，

主骨
，

为作强之官
。

王师尤其强调脾肾亏虚与重症

肌无力的发病密切相关
，

在病变的发展和转归中脾肾

的盛衰起着关键的作用
。

前人云
“

脾气虚则四肢不用
” 。

《景岳全书
·

杂症漠
·

痞症 》说
� “
元气败伤则精虚不能

灌溉
，

血虚不能营养亦不少也
” 。

气为血帅
，

精血同源
，

脾虚气弱则气血生化之源不足
，

精血亏损不能灌溉营

养四肢百骸
，

四肢百骸不得察水谷
，

筋骨肌肉皆无以

生
，

宗筋弛纵 整个病理过程中始终存在不同程度的脾

虚气弱表现
。

� 分型辨治

王口���三弓长根据重证肌无力所表现的不同证候
一

�以

辨证施治
。

属 于素体脾弱或因病致虚
，

使脾胃受纳运化

功能失常
，

气血生化之源不足者
，

治以健脾益气强肌 �

属于体虚病久
、

阴精气血亏损或房劳过度等伤及肝肾

者
，

治以补益肝肾以强筋
。

具体分型如下
。

脾虚气弱型
�

症见眼睑下垂或复视
，

短时间内反复

咀嚼无力而中断进食
，

休息后再进食
。

或进食呛咳
，

进

行性语音降低
，

懒言
，

四肢赓软无力
，

进行性加剧
�

甚则

肌萎缩
，

气短
，

纳呆
，

面色不华
，

舌质淡
、

苔薄白
，

脉细

弱
。

治以健脾益气强肌
，

予健脾益气强肌汤 �自拟�
�

黄

茂 ��一 ����
，

党参 ���
，

白术 ���
，

牛大力 ���
，

千斤拔

���
，

淫羊蕾 ���
，

升麻 ��
，

柴胡 ��
，

炙甘草 ��
。

肝肾亏虚型
�

症见眼睑下垂或音暗
，

吞咽困难
，

四

肢凄软无力
，

甚则萎缩
，

膝胫赓弱不能久立
，

步履艰难
，
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�

洲叼 一 �艺一别

腰膝酸软
，

头晕 目眩
，

耳鸣
，

遗精
，

遗尿或月经不调
，

舌

质淡红或稍红
、

苔薄
，

脉弦细
。

宜补益肝肾强筋
，

予补益

肝肾强筋汤 �自拟�
�

熟地黄 ���
，

山茱英 ���
，

桑堪子

���
，
巴戟天 ���

，

桅子 ���
，

山药 ���
，

桑寄生 一��
，

牛大

力 ���
，

千斤拔 ���
。

以上两型患者大多配服制马钱子 。
�

���冲服�
，

�匕

童酌减
。

� 用药特色

王师认为元气亏虚为本病的主要病机
，

病位涉及

肝
、

肾
、

脾三脏
，

强调脾肾亏虚为其特点
，

脾肾的盛衰影

响着本病的发展与转归
，

故调理脾肾尤为关键
，

治疗上

则以
“
形不足者温之以气 �精不足者补之以味

”

为法则
，

用大剂补气药以补元气之不足
，

辅以补益肝肾
。

方中重

用黄茂
、

党参等以大举生发之气
，

配以山茱英
、

熟地黄
、

续断
、

何首乌
、

巴戟天等补肝肾之品
。

王师认为
，

重用黄

蔑是基于气血同源
，

精血同源之理
，

气旺则血旺而可化

精益髓
，

使脾健肾充
，

肌肉筋脉得以濡养而强健
�
补肾

药则注重选择温而不燥
，

补而不腻
，

温润并施
，

如熟地

黄
、

山茱英
、

巴戟天
、

桑堪子
、

桑寄生等
。

同时
，

由 于本病

病程经过缓慢
，

具有久病必虚
、

久病而致痰痊互结的特

点
，

故在治疗中适当配以地龙
、

赤芍
、

桃仁
、

法半夏或海

蛤丸等化痰通癖之品
。

王师认为制马钱子具有通络 走

窜全身上下
�

通透关节
，

使元气布达 内外的作用
�

故不

论是脾虚气弱还是肝肾亏损均可应用
。

但马钱子有毒
，

应炮制得宜
，

用量适中
。

王师认为
�

补气药及益肾药具

有调节机体免疫功能的作用
，

治疗本病正是利用这些

中药所具有的特性及利用中药持久和缓和作用
，

缓图

调治
，

而达到疗其瘤疾的 目的
。

如属全身型重症肌无力

危象者应结合西 医抢救治疗
。

� 典型病例

例 ��

陈某某
，

女
，
�岁

。

患儿 �岁起双眼上睑下垂
，

曾经某医院确诊为重症肌无力
。

用新斯的明
、

强的松及

麻黄素等治疗 �年多
，

未见好转
�

于 ����年 �月 � 日

初诊
。

症见双眼上睑下垂
，

右侧尤甚
，

反复作睁闭眼活

动后症状加重
，

视物需仰视扬眉
，

体瘦神疲
，

懒于言笑

及活动
，

纳少
，

便塘
，

舌质淡白
，

脉细弱 检查右眼裂最

大为 。
�

���
，

左眼为 。
�

���� �
右眼球向内运动受限

�

水

平复视
�

证属牌虚气弱
，

即予健脾益气强肌汤 �剂量减
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���

半�加构祀子 ���
，

每日 �剂
。

连服 �天
，

右眼裂开大至

�
�

���
，

眼球运动 自如
�左眼能圆睁

。

再守上方加减续

服 �� 夭
，

双眼睁复如常人
，

无复视
，

诸症 消失而告痊

愈
，

随访 �年未见复发
。

例 ��

李某某
，

男
，
��岁

。

患者于 �月前开始发现左

眼睑下垂
，
�天后右眼睑亦下垂

，

曾赴医院神经内科诊

治
。

经查
�

新斯 的明试验 阳性
。

乙酞胆碱受体抗体

���������
�

���件�����正常值��
�

���胖�����
。

诊为重

症肌无力
。

用新斯的明肌注
，

激素等 口服
，

症状可获短

时缓解
，

乃于 ����年 �月 �� 日初诊
。

症见双眼睑下

垂
，

睑裂如缝
，

复视
，

咀嚼无力
，

吞咽困难
，

饮水反呛
，

语

言重浊含糊不清
，

腰酸
，

失眠
，

四肢屡软无力
，

步履艰

难
，

舌质淡红
、

苔薄
，

脉弦细
。

证属脾肾亏虚
，

予健脾补

肾强肌
。

方用
�

黄茂 �馆
，

党参 ���
，

白术 ���
，

牛大力

���
，

千斤拔 ���
，

淫羊蕾 ���
，

山茱英 ���
，

桑堪子 ���
，

熟地黄 ���
，

桑寄生 ���
，

水煎服
，

早晚各 �次 �另予制

马钱子 。
�

�� 冲服
。

同时给予新斯的明 �
�

���肌注
，
日

�次
，

强的松 ���� 口服
，

日 �次
。

用药 ��天后诸症明

显好转
，

新斯的明
、

强的松逐渐减量
，

续予原方加紫河

车 ���
，

每 日 �剂
。

至 �� 月 � 日停用西药
。

依法守中

药方辨证加减治疗 �个月
，

诸症若失
，

无不适症状
。

随

访 �年
，

病情稳定
。

葛根汤为主治疗枕大神经炎 �例

赵学理
‘

忱大神经炎是临床较少见的一种疾病
。

常被误诊
、

误治而

贻误病情
，

甚或遗留慢性头痛而不易治愈
。

我们用葛根汤为主

加减治疗 �例取得了满意的效果
，

现报道如下
。

病例 ��

曹某某
，

男
，

�� 岁
，

陕西省凤县人
，

农民
。

以主诉后

脑枕部及颈项强痛 �月余
，

于 �。 。 �年 �月 �� 日就诊
。

患者平素

健康
，

无传染病史
。

�月前靠窗以高枕支头看电视
，

后又不 自觉

睡去
，

并感受风寒
，

晨起即感后脑枕部及颈项强痛
，

转侧受限
，

局部冷痛掣骨 曾先后在当地多家医院求诊
。

颈椎检查无异常
，

均 以风寒湿痹诊断
。

方用羌活胜湿汤
、

独活寄生汤
、

润痹汤等方

加减治疗
，

辗转 �月有余
，

效果不佳
。

特来求治
。

身体一般情况

良好
�

时值 �月份仍以厚重围 巾裹 围颈部
，

并时以手掌按压颈

项局部
，

自述仍觉寒冷掣骨
，

头转侧时疼痛加剧
，

呻吟不断
，

局

部无肿胀
。

按压天柱穴及沿枕大神经分布区域
，

则疼痛加重
，

以

右侧较重
。

舌苔白厚腻
，

咏弦紧
。

化验血
、

尿
、

便常规基本正常
。

西医诊断
�

枕大神经炎
，

中医诊断
�

伤寒太阳表实证
。

方用葛根

汤为主加减治疗
。

处方
�

葛根 ���
，

佳枝 ��
，

白芍 ���
，

甘草 ���
，

麻黄 ��
，

细辛 ��
，

全蝎 ��
，

丹参 ���
，

青风藤 ���
。

�齐��水煎服
。

�

月 � 日二诊
，

症状明显减轻
，

即以原方再加防风
，

当归
，

附子嘱

再服 �剂
。
�月 �� 日三诊时主诉其病情十去其七

，

不围围巾也

不感到冷痛
，

前后共治疗 �� 余天
，

病情基本痊愈
。

为巩固疗效

即以原方为散剂
，

每 日 �次
，

每次 ��一 ���冲服以善其后
，

半月

后随访
，

疗效稳定
，

无复发
�

病例 �
�

杜某某
，

男
，
��岁

，

吱山县西方乡人
，

农民
。
����年

� 月 � 日初诊
。

患者诉感冒后 �月余出现后脑及颈项部冷痛不

适伴右侧眼睑闭合不全
，

眼球上视半月为主诉求治
。

患者出现

上述症状前 �周自觉因部疼痛
，

鼻塞流涕
，

声重
，

后渐感颈项强

痛不舒
，

转侧困难
，

眼睑闭合不全
，

在当地医院住院治疗半月余

诊断用药不详
�

效果不佳
。

刻诊
�

后脑及颈项部疼痛转侧不利
，

时以手掌按压始感舒服
，

右侧天柱穴及沿忱大神经分布区域局

王 晶
‘

陕西省岐山县中医医院 ��������

收稿 日期
�����一 ��一 ��

部压痛明显
，

右侧眼睑闭合不全
，

眼球上视左侧瞳孔大于右侧
，

对光反应迟钝
，

舌淡苔薄白
，

脉沉紧
。

化验 血常规淋 巴 细胞

�
�

��
，

其它正常
。

西医诊断
�

枕大神经炎合并左侧动眼神经麻

痹
，

中医诊断
�

伤寒太阳表实证
。

方用葛根汤为主加减
。

处方
�

葛

根 ���
，

麻黄 ��
，

佳枝 ��
，

生姜 ���
，

炙甘草 ���
，

芍药 ���
，

大枣

�枚
，

青风藤 ���
，

山豆根 ���
，

僵蚕 ���
，

全蝎 ��
，

细辛 ��
，

附子

���
，

丹参 ���
，
�剂

，

水煎服
。

� 月 �� 日二诊
，

头顶强痛减轻
，

仍

觉视力左眼不如右眼
，

瞳孔左侧仍大于右侧
，

眼睑不能完全闭

合
。

药病合辙
，

效不更方
，

仍用原方加菊花
、

钩藤
，
�剂 �� 月 ��

日三诊
，

颈项强痛大减
，

唯左侧视力与眼睑闭合欠佳
。

以原方为

散剂
，

每次 ��一 ���
，

每 日 �次
，

开水冲服
，

半月后随访颈项强痛

痊愈
，

但仍遗留左侧视力下降及眼睑部分闭合不全
。

体会
�

枕大神经起源于第二颈神经后支的内侧支
，

穿斜方

肌起始健至皮下
，

分布于枕部及颈部皮肤
，

枕大神经炎迄今为

止病因不明
，

但可能与颈项部不良姿势引起的局部过度牵拉损

伤
，

或感受嗜神经病毒机体免疫反应等有关
。

病例 �主要因为

颈项部姿势不良过度牵拉复又外感风寒所引起
。

病例 �则发病

前曾有明显的上呼吸道感染病史
。

其共有症状均有颈项强痛不

舒
，

转侧不利
，

枕大神经及分布区域有明显压痛等
。

葛很汤方中

麻黄助葛根增强发汗以祛风寒
、

白芍
、

佳枝调和营卫
，

芍药
、

葛

根升津液
，

舒经脉
，

甘草缓中调和诸药
，

现代医学研究证实
，

其

甘草甜素
、

甘草酸等具有肾上腺皮质激素样作用
。

姜
、

枣补中
。

原方主治风寒束表
，

卫阳闭郁
，

营阴郁滞而见发热恶寒无汗
�

身

痛
，

苔薄白
，

脉浮紧
，

项背强等症
。

为邪入太阳经输
，
经气不利

，

津液不能散布
，

经脉失养所致之证
。

上述两例均以葛根为主以

发汗解郁
，

升发津液
，

用以治疗风寒阻遏
，

筋脉拘急致颈项强

痛
，

转侧不舒之症
。

同时佐以《丹溪心法 》之牵正散
，

酌加祛风散

寒活血化寮之剂
，

用以搜风祛痰通络
，

缓急止痛
。

病例 �虽未出

现 口眼歪斜
，

但风寒阻络定象明显
，

局部恶寒而痛处固定不移
。

病例 �则明显出现眼球上视
，

眼睑闭合不全等症 因此两例均

以葛根汤为主
，

酌加牵正散等药物祛风化痰通络之剂
，

药正相

合
，

效若俘鼓
。


