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健脾和胃之法治疗
，

使气血生化有源而能育
。

� 脾阳不振

张 � “ ，
��岁

，
����年 �月 �� 日就诊

。

婚

后 �年不育
，

其妻检查正常
。

患者 自述经常畏

寒怕冷
，

食欲不振
，

大便稀澹
，

性欲淡漠
， 、

阳

疹不举
。

检查
�

面色恍白
，

舌质淡 胖 有齿印
、

苔白
，

脉沉细
。

精液常规检查
�

量 ���
，

液化

不良
，

精子数极少
，

活动力差
。

辨证为脾阳不

振
，
洽当温中俊组卑

，

药用理中汤合十全大补汤

加减
�

党参 �� 克
，

白术 �� �
，

干姜 ��
，

云获

书����
，

甘草 ��
，
陈皮 ���

，

当归 ���
，
川芍

���
，

白芍 ���
，

黄茂 ���
，

肉 桂 ��
，

山药

���
，

冤丝子 ���
，
鸡内金 ���

。

上方加减共

服 �个月
，

其妻怀孕
。

按
�

脾阳亏虚
，

健运乏力
，

水谷精微摄取

不足
，

使精室空虚
，

精子低下而不育
，

月卑阳攻

久可累及肾阳
，

故用温中健脾
、

益气补肾之法

治之而获效
。

保元汤加味治疗 � 度 � 型房室传导阻滞 �例

范爱平
�

安 “ 、 ，

男
，
�� 岁

，

工人
，

病案号
� ������

。

患

者于 �年前出现胸闷憋气
、

心前区刺痛
�

头晕等症状
，

曾到当地医院检查治疗
，

间断服用阿托品等药物
，
可

以坚持工作
。

近 �年来上述症状加重
，
不能胜任工作

。

我院门诊心电图示
“
� 度 � 型房室传导阻滞

，

完全性

右束支传导阻滞
” 。

因不愿安装起搏器于 ���� 年 �月

�� 口收人我科病房
。

查体
�

血压 ��
�

��八�
�

�����
，

心率 �� 次�分
，

律齐
，

心脏无病理性杂音
。
入院时诊

断
�

窦性心动过缓
，
� 度房室传导阻滞�� 型�

，

完全

性右束支传导阻滞
，
冠心病� 心绞痛� 入院后检查

�

超声心动图
、

心脏像
、

肝肾功能
、

血脂等均正常
。
同

位素心肌显像
� “

动态
�

左室心尖部放射性分布明显稀

疏
。

静态
�

左室心尖部缺血性改变
。 ”
心电图检查

�

室

性逸搏心率， 第 ���度房室传导阻滞� 完全性右束支

传导阻潘
。

动态心电图������
��显示

�

�� 小时最慢心

率 �� 次�分
� 最快 �� 次�分

，
日平均心率 �� 次�分

，

窦性心动过缓
，
� 度 �型房室传导阻滞

，
完全性右束

支传导阻滞
，
间歇性左束支传导阻滞

，

频发房性早搏
，

短阵房性心动过速
，

室性早搏
。

现症
�

头晕心悸
，
��甸闷憋气

，
心前区刺痛

，
舌苔

白腻
，

脉沉迟
。

中医辨证
�

心阳不足
，
脉络痹阻

。

治

法
�

温阳益气
，

活血复脉
。

保元汤加味
�

炙黄茂 �� �
，

党参 �� �
，
桂伎 �� �

，
细辛 ��

，

炙甘草 �� �
，

丹参

���
，
�一�芍 ���

，

红花 ���
，

鸡血藤 ���
，

赤芍 ���
，

生地 �� �
，

佛手 �� �
，
积壳 �� �

。

每日一剂
，
水煎服

。

服药 �剂后
，

患者胸闷憋气减轻
，
头晕心悸

、

心

前区钊痛等症状墓本消失
。

心率 �� 次�分
，

心电图示
�

北京阜外医院中医科��������

收稿 �期
� ����一��一��多 修回 日期

� ����一��一��

李介鸣
�

完全性右束支传导阻播
，
� 度房室传导阻添消失

。

此

后继续服上方
，
改细辛 ��

、

桂枝 �� �
，

去佛手加砂

仁 ��
，
心率能维持在 �����次�分之间

。
�月 �� 日

查房
�

服上方至 �� 剂后
，
胸闷憋气等症状亦消失

，

心

电图示
�

完全性右束支传导阻滞消失
。

后多次复查心

电图均正常
。

�月 �� 日治 疗 复查动态心电图
，
提示

“
�� 小时最慢心率 �� 次�分

，

最快 ��� 次�分
，
日平均

心率 �� 次�分
，

窦性心率
，

频发房性早搏
，

短阵房性

心动过速
，
室性早搏

，

间歇性左束支传导阻滞
。 ”
治疗

后平均心率较治疗前提高了 �� 次�分
，
� 度房室传导

阻滞及完全性右束支传导阻滞消失
。
�月 �口查 房

�

患者感冒
，
头疼鼻塞并感胸闷憋气

。

查体
�

休溉 ��
�

‘ 。
�

，

心率�� 次�分
，

心电图又出现完全性右束支传导阻滞

的图形
。

对症处理后
，
继续服用前方 ��余剂

，
心率

维持较好
，

右束支传导阻滞尚未消失
，
出院继续治疗

。

出院后因汤剂不便而改口服中成药
�

人参皂贰片每次

�片
，
每 日 �次 ，

复方丹参片每次 �片
，
每日 �次

，

生脉饮每次 �支
，

每日 �次
。
门诊多次复诊心率均维

持在 “ ��� 次�分 ，
可胜任工作

。

后曾因劳累致心率

减慢到 �� 次�分
，
出现 � 度 � 型房室传导阻滞

，

仍以

前方加减治疗而缓解
。

嘱患者注意调摄
。

以后多次门

诊检查
，

心率均在 �� 次�分左右
，
能正常工作

。

讨论
� �� 度 � 型房室传导阻滞药物治疗一般认为

是不可逆的
，

应安装永久性心脏起搏器
。

我们应用中

药治疗 �例
，
收到了满意的效果

。

从临床表现看
，

本

病以心阳气虚为主
，

气滞血癖为辅
，

属本虚标实
。
故

治疗上以保元汤温补心中阳气治其本
，

同时佐以活血

化窟之品通其脉络痹阻治共标
，
温阳益

�厂〔与活血通脉

同用
，

故能促进心胜机能恢复
，

解除临床症状
。
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