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中风后遗症中医证候与合并病症的相关性分析
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摘要 目的
�

探讨中风后遗症 中医证候与合并病症的相关性
。

方法
�

用随机抽样法确定调查医院
，

用 ���二���
分析方法进行

相关性分析
。

结果
�

具有
“
阳热

”
特点的高血压病

、

糖尿病与阴虚

阳亢 �火热 �证呈 现正 相关
，

与气 虚血痕证呈 现 负相关
�具有

“
痰

”
病理变化的冠心病

、

支气管炎与风痰阻络证呈现正相关
�

其中支气管炎还与气虚血癖证呈现负相关
。

结论
�

中风后遗症

中医证候与合并病症呈现一定的相关性并具有阴阳相依
、

同气

从化的特点
。

主题词 中风后遗症�诊断 中风�并发症 �相关性分析

中风后遗症是一种致残率很高的常见病
、

多发病
，

其治疗康复的难度与其合并高血压
、

糖尿病等病症不

无关系
，

这些合并病症通常干扰中风后遗症的正确辨

证
，

影响其治疗和康复方法的实施
，

因此探讨中风后遗

症 中医证候与中风合并病症的相关性
，

对其辨证
、

治

疗
、

康复均大有裨益
。

我们于 ����年 �月一����年 �

月进行了中风后遗症的临床流行病学调查研究
，

并进

行了中医证候与合并病症的相关性分析
，

现将其结果

总结于下
。

� 临床资料

�
�

� 一般资料
�

总样本 ���例
，

其中回顾性病历调查

���例
，

现场调查 ���例
。

男性 ��� 例
，

女性 ��� 例
，

男
�

女为 �
�

��
� �

。

年龄 ��一�� 岁
，

平均年龄 ��士 �
�

�

岁
。

病程 �����个月
，

平均 ��
�

�士�� 个月
。

原发脑血管疾病诊断
�

脑血栓形成 ���例
，

腔隙性

梗塞 �� 例
，

脑栓塞 �例
，

脑出血 ��� 例
，

蛛网膜下腔出

血 �例�含两者相兼者�
。

中风次数 �次及以上者 �� 例
，
�次者 �� 例

，
�次

者 ���例
。

初中病例 ���例
，

复中病例 �� 例
，

复中率

��
�

���
。

���例样本 中的中医证候构成
，

阴虚血癖证 ���

例���
�

���
，

阴虚阳亢�火热 �证 ���例���
�

���
，

气虚

血疲证 ���例���
�

���
，

风痰阻络证 ���例���
�

���
。

�
�

� 病例选择

�
�

�
�

� 诊断标准
�

中风后遗症西医疾病诊断和中医证

基金项 目
�

湖南省中医管理局科研基金����。 ����

� 湖南省中医药研究院
，

湖南省长沙市麓山路 ���号 ‘��以�。��

� 中南大学湘雅医院

� 湖南中医学院

� 湖南中医学院第一附属医院

收稿日期
�����一��一 ���修回 日期

�����一 ��一 ��

候诊断标准参照 《中药新药治疗中风病的临床研究指

导原则护
’己

、 《中风病辨证诊断标准 �试行 �户二
、 《中医虚

证辨证参考标准户�
。

阴虚血疲证
�
��� 中风主症

�

肢体偏瘫 以硬瘫或软

硬不显为主
，

语言障碍
，

肢体麻木
，

瘫肢疼痛
。

���阴虚

主症
�

舌质红
、

少苔无苔 �阴虚次症
�

手足心热
、

盗汗
、

耳

鸣
、

脉细
。

���血痪主症
�

舌质紫暗
、

有癖斑点
�
血疲次

症
�

头部刺痛
、

脉涩
。

诊断标准
�

具备中风主症 �项 �阴

虚主症 �项 �或阴虚主症 �项十次症 �项 ��血察主症

�项�或血癖次症 �项 �
。

阴虚阳亢 �火热�证
�
��� 中风主症

�

肢体偏瘫 以硬

瘫或软硬不显为主
，

语言障碍
，

肢体麻木
，

口 角歪斜
。

���阴虚主症
�

舌质红
、

少苔无苔 �阴虚次症
�

手足心热
、

盗汗
、

耳鸣
、

脉细
。

���阳亢症
�

脉弦
、

头晕
、

头胀痛
、

烦

躁
、

夜寐不安
。

���火热症
�

脉数
、

苔黄
、

面红
、

口干 口苦
。

诊断标准
�

具备中风主症 �项十阴虚主症 �项 �或阴虚

主症 �项�次症 �项 �十阳亢症 �项十火热症 �项
。

气虚血痕证
�
��� 中风主症

�

肢体偏瘫可见各种类

型
，

瘫肢疼痛
，

瘫肢浮肿
，

语言障碍
，

肢体麻木
。

���气虚

主症
�

舌质淡 �气虚次症
�

心悸
、

自汗
、

纳差
、

大便塘
、

嗜

卧
、

肢体倦怠
。

���血痪主症
�

舌质紫暗
、

有痪斑点
�血疲

次症
�

头痛
、

脉涩
。

诊断标准
�

具备中风主症 �项�气虚

主症 �项�气虚次症 �项�血痕主症 �项 �或血疲次

症 �项 �
。

风痰阻络证
�
��� 中风主症

�

肢体瘫痪 以软硬不显

或硬瘫为主
，

语言障碍
，

肢体麻木
，
口角歪斜

。

���痰浊

主症
�

苔 白腻
、

苔黄腻 �痰浊次症
�

头 昏
、

口 中涎多
、

纳

差
、

脉滑
。

���络阻症
�

舌质紫暗
、

有痕斑点
。

诊断标准
�

具备中风主症 �项十痰浊主症 �项 �痰浊次症 �项斗

络阻症 �项
。

�
�

�
�

� 纳人和排除标准
�

现场病例调查纳人标准
�

有

中风病史
。

�� 或 ���证实原发中风病为出血性或缺

血性病灶
。

有肢体偏瘫
、

语言障碍和�或其他功能障碍

的临床表现
。

病程妻�个月
。

现场病例调查排除标准
�

有 中风病史
，

但病程��

个月
。

住院病历纳入标准
�
�� �必须是 以中风后遗症 �指

发病 �个月以上 �为第一诊断者
，

或者虽然以中风的原

发病或并发症为第一诊断
，

但其 中风后遗症症状仍然

明显
，

或原发中风病为无症状性脑梗塞
，

并在住院期间
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附表 中风后遗症中医证候与合并病症的相关性分析

中医证候

阴虚血癖

高血压 冠心病 糖尿病 高脂 血症

�洲虚阳亢

气虚血癖

风痰阻络

相关系数

界值单侧

相关系数

界值 单侧

相关系数

界值单侧

相关系数

界值单侧

一 �
�

���

�
�

���

�
�

���
阿 件

�
�

���

一 �
�

���
赞 ‘

�
�

���

一 �
�

�〕��

�
�

���

一 �
�

���

�
�

���

一 �
�

���

�
�

���

一 �
�

���

�
�

���

�
�

���
�

�
�

���

脑萎缩

�
�

����

�
�

���

�
�

���

� ���

一 �
�

���

�
�

���

一�
�

���

�
�

���

一 �
�

����

�
�

���

� ���
�

�
�

���

一 �
�

����
“

�
�

���

�
�

���

�
�

���

支气管炎

�
�

����

�
�

���

一 �
�

����

�
�

���

一 �
�

�〕��
“

��
�

����

� ���

�
�

���

一 � ���

�
�

���

一 ��
�

���

�
�

�斗�

一 门
�

����

〔�
�

���

�
�

����

��
�

��飞

动脉硬化

�
�

���

�
�

���

�
�

���

�
�

��魂

一 又�
�

�、��

�
�

���

一 ��
�

����

�
�

���

相关性检验
， ， �� 。

�

��
， � 二 ���

�

��

采用针对中风后遗症的各种治疗方法者
。

���必须为原

始病历
，

未经过修改者
。

住 院病历的排除标准
�
��� 中风发病不足 �个月

者
。

���虽有中风病史
，

但人院时已无中风后遗症表现

者
。

���病历涂改明显
，

无法判定原始病情者
。

� 调研方法

�� � 调研对象
�

调研医院用随机抽样方法确定
。

先将

湖南省内省级医院�三级甲等�按 中医医院
、

综合医院

分为 �组
，

分别编号
。

每组内用单纯随机抽样方法
，

从

医院中随机抽取 �家作为调查对象
，

其中中医 医院 �

家
，

为湖南中医学院第一附属医院
、

湖南省中医药研究

院附属医院
�
综合医院中医科 �家

，

为中南大学湘雅医

院
。

对人选 �家医院 ����一���� 年期间符合中风后遗

症诊断病人的住院病历 �不包括西医病历 �进行普查 �

同时对 �家医院在 ����年 �月一 ����年 �月期间
，

以中风后遗症就诊中医的部分门诊和住院患者进行现

场调查
。

�
�

� 调研方法
�

先制订中风后遗症的临床流行病学调

查方案及有关调查表
，

再对调查人员进行学习培训
。

临

床流行病学调查方法 以 回顾性病历抽样调查为主
，

适

当结合对病人的现场询问�检查�调查
。

�
�

� 统计分析方法
�

中风后遗症合并病症的分析用频

数统计方法 �中风后遗症各证候与各合并病症的相关

性分析用 ����������相关分析����
��������简单相关 �

�����
�����斯皮尔曼相关�分析�单侧检验 �

。

所有统

计分析均用 ���� ��
�

���� ��
�����

程序完成
。

� 结果

�
�

� 中风合并病症的频数统计
�

���例中风后遗症患

者 中
，

合并高血压病 ���例 ���
�

���
，

冠心病 �心绞痛

发作����例���
�

���
，

脑萎缩 ��例 ���
�

���
，

糖尿病

�� 例 ���
�

���
，

慢 性 支 气 管 炎 �急 性 发 作 ��� 例

��
�

���
，

高 脂 血 症 �� 例 ��
�

。写�
，

动 脉 硬 化 �� 例

��
�

���
。

其他合并前列腺肥大
、

颈椎病
、

帕金森病等均

在 �
�

��以下
。

�
�

� 中医证候与中风合并病症 的相关性分析
�

附表

示
，

阴虚血痪证与合并病症不显现相关性 ����� �� �
。

阴虚阳亢 �火热�证与中风后遗症合并高血压
、

合并糖

尿病呈正相关�尸� 。
�

�� 或 尸��
�

���
。

气虚血痕证与

中风后遗症合并高血压
、

合并糖尿病
、

合并支气管炎均

呈负相关�尸��
�

�� 或 尸��
�

���
。

而风痰阻络证与合

并冠心病
、

合并支气管炎呈正相关 ��� �� �� 或 ��

�
�

���
。

� 讨论

中医证候是用中医辨证理论对患者全身症状
、

体

征的高度概括
。

证候的辨别主要依据临床表现
，

因此中

风后遗症的中医证候必然包含合并病症的部分临床表

现
。

以上结果也从两方面证实了这一点
。

一方面证实中风后遗症中医证候与合并病症存在

一定相关性
。

中风后遗症合并高血压病与糖尿病
，

两者

均是导致中风的原发因素之一
，

又可 以是伴随中风后

遗症的整个病程
，

直接关系中医辨证
、

治疗康复的重要

影响因素
。

两者由于高血压病的病机重点在肝肾阴阳

失调闭
，

糖尿病则以阴虚燥热为主要发病机制
，

两者均

具有
“
阳热

”
的特点

，

是煎液成痪
、

伤脉动血
、

导致

中风的起始原因
，

而气虚不是其病机的主要方面
，

因

此
，

中风后遗症的中医证候也随之 出现与阴虚阳亢

�火热�证呈现正相关
、

气虚血痕证呈现负相关的相应

变化
。

冠心病
、

支气管炎都是中风后遗症的合并疾病
，

两

者病机都以本虚标实为特点
，

发病时病机一般都以标

实为急
，

其中冠心病之标实重在痕血与痰浊
，

支气管炎

之标实重在外邪与痰浊
，

正因为两者在标实时均出现

痰的病理变化
，

从而也与中风后遗症风痰阻络证呈现

正相关
。

支气管炎缓解期才出现本虚的病理机转
，

但即

使在缓解期也不一定只出现脾气亏虚症状
，

故与气虚

血癖证呈现负相关
。

中风后遗症所合并的脑萎缩
、

高脂血症和动脉硬

化
，

三者发病机制与中风后遗症的发病机制基本相同
，
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�

���� ����
，
���

�
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�
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因其相互重合之后也就难以显现相关性变化
。

另一方面证实中风后遗症中医证候与合并病症相

关性的变化具有阴阳相依
、

同气从化的特点
。

正如 《医

宗金鉴 》所云 � “
人感受邪气虽一

，

因其形脏不同
，

或从

寒化
，

或 从热 化
，

或从 虚化
，

或从 实化
，

故 多端不齐

也
”
月

。

这说明人体感受邪气
，

其致病性根据人体形体

脏腑的强弱性质不同而从化有别
。

内脏疾病也未尝不

是如此
，

同一种疾病
，

其病变性质也根据人体形脏强弱

性质的差异 而有寒化
、

热化
、

虚化
、

实化等不同表现
。

本

项 目所研究的中风后遗症患者
，

有的因其素体阴虚阳

盛而使病变向阳亢
、

火热转化
，

如中风后遗症合并高血

压
、

糖尿病
，

都具有
“
阳热

”
的特点

，

与中风后遗症的
“
阳

热
”
之性 同气从化

，

故与阴虚 阳亢 �火热�证呈现正相

关 �有的因其素体阳气偏虚而使病变向气虚
、

痰湿转

化
，

如中风后遗症合并冠心病
、

支气管炎
，

都具有
“
痰

”

的病理变化
，

与中风后遗症的
“
痰

”
之性同气从化

，

故与

风痰阻络呈现正相关
，

就是这种 因形脏不同而病性转

化理论的最好写照
。
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《中医杂志 》����年第 ��期起进行栏 目调整

一

拭谊拭黛拭解拭拭黛拭婉拭装发城婉拭夕坎拭究拭然撰北撰秘

《中医杂志 》是由中华中医药学会和中国中医研究院联合主办的国家级中医药学术期刊
。

创刊于 ����

年
，

现为月刊
，

是建国以后我国中医药界创刊最早
、

发行量最大
、

最具权威和影响的中医药学术刊物
。

根据

广大读者的要求
， 《中医杂志 》将从 ����年第 �� 期对期刊栏 目设置做如下调整

。

�
�

新增设栏 目
�

���专家论坛
�

每期将约请有关专家就中医药学术发展的热点问题发表见解
。

���学术

争鸣
�

将定期刊载内容选题广泛的争鸣文章
，

增加作者读者间的交流
。

���当代名医
�

主要介绍 �� 世纪 ��

年代以来由国家两部一局认定的名老中医的学术思想和经验
。

�� �医经研读
�

中国古代医学经典研讨
。

���海外中医
�

海外中医学者研究成果及发展信息
。

���验案采撷
�

中医临床疑难验案解析
。

���经验方荟萃
�

经方及个人验方的应用体会
。

��� 中医与写作
�

约请名家分析中医科技论文的写作技巧
。

�
�

栏 目名称变动
�

���
“
学术探讨

”
改为

“
理论探讨

” �

内容为中医现代化研究
、

中医病证研究
、

中医现代

医家的学术思想研究等
。

���
“
针灸经络

”
改为

“
针灸推拿

” �

内容为针灸推拿临床经验总结
、

理论研究等
。

�
�

调整栏 目内容
�
���临证心得

�

老中医经验或普通作者个人临床经验总结
。

���专题笔谈
�

除中药应用

专题以外
，

将陆续推出中医病证专题
、

中医治法专题等
。

“
专题笔谈

”
栏 目征稿

“
海外中医

”
栏 目征稿

本刊从 �。 。 �年第 �� 期起
， “
专题笔谈

”
栏 目除中药应

用专题以外
，

将陆续推出中医病证
、

中医治法专题等
。

现征

集中医病证专题稿件
，

病名如下
�

反流性食管炎
、

胃炎
、

消化

性溃疡
、

胃肠道功能紊乱�以上病名可进一步根据现代医学

细分 �
�

包括
�

病因病机
、

辨证分型
、

治则治法
、

方药加减
、

典

型病例等
。

内容要有别于教科书
，

要有个人独到的心得体

会
。

字数请限制在 �。 。 �字之内
，

本刊恕不退稿
，

不予 回执
。

投稿地址
�

北京东直门内南小街 ��号 《中医杂志 》编辑部 �

号编辑收
，

邮编
��。 。 �。 。 。

本刊从第 ����年第 �� 期起将增设
“
海外中医

”
栏 目

，

欢迎有关人员提供以下 内容的稿件
�
���海外中医药

、

针灸

的发展情况 ����各国有关中医药
、

针灸的法津
、

法规
����各

国中医师
、

针灸师的从业情况
����中药在海外的市场现状

与发展前景
����中医从业人员在海外的从医经验

����海外

中医教育等
。

稿件要求
�

未曾公开发表
，

内容翔实
、

准确
，

字

数请限制在 �。 。 。 字之内
。

本刊恕不退稿
，

不予 回执 投稿

地址
�

北京东直门内南小街 �� 号炙中医杂志 》编辑部 �号编

辑收
，

邮编
�
������

。
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