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�������血肌醉降低妻��� 其中���必备
，

���
、
���具备 �项

即可判定
。

有效
�
���症状减轻或消失

� ���内生肌醉清除率增

加异�。 环 ����血肌醉降低妻��男
。

其中���必备
�

其它具备 �项

即可判定
。

无效
�

不符合显效和有效标准者
�

治疗组显效 �� 例
，

有效 �例
，

无效 �例
，

显效率 ��
�

���
，

总有效率 ��
�

�� �
对照组显效 �例

，

有效 �� 例
，

无效 �� 例
，

显

效率 ��
�

���
�

总有效率 ��
�

��
。

两组显效率及总有效率差异

均有显著性�尸��� �� �
。

� 讨论

慢性肾功能衰竭的发病机制是本虚标实
，

以本虚为主
，

多

为牌肾两虚
，

标实多以湿浊
、

血疥为主 治疗以黄芭为主药
，

静

脉点滴并 日服
�

黄茂性温味甘
�

自占被列为本草 上品
，

为补气固

表
、

利水消肿之良药
〔

此外尚有
二

透五脏间恶血
” 、 “
通调血脉

，

流

行经络
”

等功效 现代研究证明
�

黄茂具有改善血液流变性
、

改

善微循环
、

�海除 自由基
、

抑制脂质过社化
、

保护血管内部细胞
、

调节肾素 血管紧张素 醛固酮系统和促进骨髓造血等作用

熟地黄
、

山茱黄
、

牛膝
、

山药
、

获答
、

白术
、

健脾补肾
�

利水消肿
，

熟大黄可泻浊解毒 现代研究证实
，

大黄对肾脏系膜细胞有抑

制作用
。

制剂 口服可使体液内甲基肌水平降低
，

并使自由基生

成减少
，

能抑制肾小管细胞的高代谢状态
�

大黄灌肠后
，

粪氮量

增加
。

太子参
、

甘草协黄蔑益气
，

助获荃
、

山药
、

白术健脾
，

诸药

合用
�

可延缓慢性肾衰的进展
�

改善症状 通过与西医综合治疗

对照
，

疗效显著

疏肝解郁化痪汤治疗中风后抑郁症 �� 例

首都医科大学中医药学院附属鼓楼中医医院内科��。 。 。 。 ��

中 乞 敏

脑中风是神经系统多发病
、

常见病
。

其死亡率
、

致残率高是

严重威胁 少
、
类健康的疾病 脑中风后抑郁症是常 见的心理疾

病
，

笔者以 自拟疏肝解郁化疮汤 为主治疗
，
牛
，
风后抑郁症 �肝郁

血瘫望 �加 例
，

收到较为满意的梦�
‘
效

�

现报告如 卜

� 临床资料

治疗组 �。 例
，

男�� 例
�

女 ��例 年龄 ��一�� 岁
，

平均 ��
�

�岁
。

病程 �一�� 个月
，

平均 �个月
�

其中轻度 �� 例
�

中度 ��

例
，

重度 �例 对照组�� 例
，

男 �� 例
，

女�� 例
。

年龄 ����� 岁
，

平均 ��
�

�岁 病程 �一��个月
，

平均 �
�

�个月
。

其中轻度 �� 例
，

中度 �例
�

重度 �例
。

全部病例来自神经内科住院及门诊患者
�

两组在年龄
、

性

别
、

病情分布情况方面差异均无显著性�尸� 。
�

�� �
。

所有患者均

采用汉密顿抑郁量表���万��� 项版本作为评分标准
。

总分超过

��分
，

为严重抑郁
�超过 �� 分为中度抑郁

�
超过 �分为轻度抑

郁 中医诊断标准参考 ����年 �月国家中医药管理局公布的

《中医病症诊断疗效标准 》制定
。

脑中风的诊断均以 �� 或���

证实 其中治疗组 ��例脑梗塞
，
�例恼出血

。

对照组 ��例脑

梗塞
�

�例脑出血 两组病人均排除既往有精神病史及家族精

神病史者
。

临床表现抑郁心境
�

思维迟缓
，

言语动作减少并伴有食欲

减退
，

失眠早醒等躯体症状甚至悲观妄想或有自杀倾向

� 治疗方法

两组 �� 例脑梗塞或脑出血患者均已经过常规治疗
，

病情

稳定
。

治疗组
�

给予疏肝解郁化痕汤 �柴胡 ���
，

白芍 �鲍
，

积壳

���
，

香附 ���
，

丹参 ���
，

���芍 ���
，

获菩 ���
，

半夏 ���
，

合欢花

���
，

夜交藤 ���
，

炒酸枣仁 �呢�
。

气虚者加黄蔑
、

党参
�
纳差腹

胀
、

便澹者加神曲
、

麦芽
、

炒白术
�
热盛者加炒桅子

、

龙胆草�肾

精不足者加构祀子
、

制何首乌
�心神不宁者加生龙骨

、

生牡虾
�

癣 血 甚者加桃仁
、

红 花
、

水蛙
。

以上中药加水 �����
，

煎汁

�����
，

再复煎取汁 ��如�
，

两次药液混合早晚分服
，

�� 天为 �

个疗程
，

共治疗 �个疗程
。

对照组
�

给 予百忧解�美国礼来公司生产
，

批号 ���帕�� 口

服 每次 ����
，

每日 �次
，

晨起服
，

�� 天为 �个疗程
�

共治疗 �

个疗程

� 治疗结果

疗效标准
� ���根据汉密顿抑郁量表 �����疗效评分标准

��项版本 显效
�

积分降至 �分且症状消失或明显改善 有

效
�

积分降至 ����分及部分症状改善
。

无效
�

积分��� 分且

症状无缓解
。

���中医疗效标准参考 ����年 �月国家中医药管

理局公布的《中医病证诊断疗效标准 》制定
。

显效
�

症状消失
，

情绪正常
。

有效
�

症状减轻
，

情绪基本稳定
。

无效
�

症状情绪均

无改善
。

结 果
�

治疗组 �� 例
，

显效 �� 例 ���
�

����
，

有效 �例

���
�

����
，

无效 �例���
�

����
，

总有效率 ��
�

���
。

对照组 ��

例
，

显效 �� 例 ���
�

��州�
，

有 效 �例 ���
�

����
，

无效 �例

���
�

����
，

总有效率 ��
�

�� 耳
。

治疗组与对照组比较
，

总有效率

差异有显著性�尸� 。
�

�� �
。

� 讨论

中风后抑郁症是中风病常见并发症之
一 ，

由于脑中风发病

较急
�

患者往往讨突如其来的生理功能障碍引起生活自理困难

难以接受
，

对预后易产尘恐惧
、

�肖极
、

悲观
、

烦躁的心理反应
，

往

往陷入绝望和担优情绪中 表现为少言
、

淡漠
、

缺乏主动性
�

在

日常生活中过分依赖他人
�

对预后失去信心等
，

不能主动配合

治疗
，

导致康复差
，

抑郁心境长久不能恢复
。

中风后抑郁症属于

中医学郁证范畴
。 《素问

·

举痛论 》曰 � “

余闻百病生于气也
，

怒

则气上
、

喜则气缓
、

悲则气消
、

恐则气下
、

思则气结…… 。 ”
患者

中风后情志不舒
，

肝失条达
，

气失疏泄
，

而致肝气郁结
。

肝郁气

滞则可致血疲
�
肝气横逆犯胃

，

胃失和降
�肝郁乘脾

，

使脾失健

运
，

蕴湿生痰
�痰痕复阻气机

，

又可致气郁不舒
�
肝郁抑脾

，

耗伤

心气
，

营血渐耗
，

心失所养
，

神失所藏而心神不安
，

出现心绪低

落
，

言语少
，

失眠易醒
，

食纳不佳诸症
。

治疗宜本《素问
·

六元正

纪 大论篇 》“ 木郁达之
”
以 及《证治汇补

·

郁证 》所论
� “

郁病虽

多
，

皆因气不周流
�

法当顺气为先
。 ”
以疏肝解郁为先

�

辅以活

血
、

健啤
、

利湿
。

方中以柴胡
、

白芍
、

积壳
、

香附疏肝理气
�

川芍
、

丹参行气活血化癣
，

获答
、

半夏健脾祛湿以绝生痰之源
，

合欢

花
、

夜交藤
、

酸枣仁养血解郁安神
。

全方共奏疏肝理气
，

化挤解

郁安神之功
。

所观察的 ��例患者
，

治疗组疗效明显优于对照

组
，

发挥了中医辨证施治的优势
，

减少了西药的副反应
。
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