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处方
�

东北白参 ����另服�
，

生白术 ���
，

���

连 ��
，

干姜 ��
，

天花粉 ���
，

瓜萎皮 ���
，

地肤子

���
，

丹皮 ���
，

生川军 ��
，

制香附 ���
，

每 日 �

齐��
。

连服 �剂
，

药后食欲好转
，
口苦亦轻

，

右肋

下痛不著
，

尚口干
，

前方加天冬 �馆 续服
。

以后

随证加减
，

服药 �年
，

全身情况 良好
，

面色红润
，

食欲佳
，

两便调
，
生活能完全 自理

。
����年 ��

月曾作 �� 复查
�

原左叶原发性肝癌未见明显

复发
，

肝右叶囊肿
。

� 体会

屠老认为
，

肿瘤的发病因素众多
，

其中强烈

的恶性精神刺激
，

如焦虑
、

紧张
、

忧郁等是恶性

肿瘤发病十分重要的原因
。

长期不 良的精神刺

激等因素
，

可以耗散人体气血
，

使脏腑功能失

调
，

产生气滞
、

痰饮
、

湿浊
、

癣血
、

热毒等实邪
，

邪

聚 日久
，

经络痞涩
，

结而成症
。

正虚夹湿
、

夹毒
、

夹疲是恶性肿瘤的病理关键
。

治疗则多从补后

天中焦之气
，

以培基本
，

兼以燥湿
、

解毒
、

逐疲以

祛其邪
，

消其瘤
。

故常以人参
、

党参
、

白术
、

甘草
、

获菩等以补气培中
，

苍术
、

猪菩
、

该仁以祛其湿
，

黄连
、

天花粉
、

紫草以清其热
、

毒
，

参三七
、

赤芍
、

丹参活血软坚
，

地鳖虫
、

大黄攻逐疲血
，
以消症

块
。

方中最妙之处在于肉桂或干姜辛温之品等

量于黄连
，

一则取其辛开苦降
，

宣通中焦积滞 �

二则血得温则行
，

有助癖血之消散 �三则鼓舞生

发之阳气
，

提高机体的抗病能力
。

总之
，

屠先生

治疗癌瘤方法独到
，

疗效确实
，

堪供同道借鉴
。

缪刺治疗脊柱源性眩晕 ���例

程 秉 弃
’

脊柱源性眩晕属于脊柱相关疾病中的一种
，

由于

脊柱周围软组织病变
，
造成脊柱力学失衡

，
引起身体相

关部位的疾患
。

近年来笔者对该症患者 ��� 例用缪刺

进行治疗
，

并对该症体征及诊断要点作了探讨
。

� 临床资料 ��� 例中男 �� 例
，
女 ��� 例

。

年龄 �� 岁

至 �� 岁以上
，
多数为 ��一�� 岁

。

病程 �天至数月
，
�周

内者占多数
。

患者诉非旋转 性眩晕
，
颈部无自觉疼痛

，

伴同侧眼痛
、

头痛
，

心烦
，

一般无肢体麻木感
，

卧位或某

一姿势时眩晕可减轻或加重
，

严重者行走困难或伴呕

吐
、

失眠
、

精神恍惚等
。

主要体征
�

颈部活动有不同程度受限
，
头部旋转时

眩晕加重 �病侧枢椎横突尖明显压痛
，

横突尖可触及绿

豆或黄豆大小的圆形硬结
�病侧颈部肌肉痉挛

�按摩患

者压痛点或硬结时头晕
、

心烦消失或明显减轻
。

诊断要

点
�

非旋转性眩晕 �心烦 �眩晕轻重可随头部位置或体

位变化而变化 �多数患者不伴有恶心呕吐
�按摩患侧压

痛点或硬结时头晕
、

心烦消失或明显减轻 �应除外其他

疾病引起的眩晕
。

本组病例在来本院治疗时误诊率甚

高
。

� 治疗方法 患者面对椅背端坐
，

双臂交叉置椅背

天津中医学院第二附属医院
，

天津市河北区王串

场 �号路��������

收稿 日期
�����一��一���修回 日期

�����一 ��一 ��

上
，

闭目
，

前额枕于前臂
，

放松颈部
。

于颈部压痛或硬结

之对应点后方 �
�

��� 处�即健侧颈部相当枢椎横突尖

投影处后方 �
�

����
，

快速进针
，
与额面平行横刺

，

针尖

对向病侧压痛点直达皮下
，

以病侧可触及针尖跳动为

度
。

得气后令患者逐渐抬头直坐
，
留针 �一�小时

，

留针

期间头部做轻微活动
，

每日或隔 日一次
。

� 治疗结果 经治疗后眩晕消失
，

病侧硬结及压痛消

失
，
颈部肌肉放松

，

活动 自如
，

评为治愈者 ��� 例 ���
�

����治疗后眩晕消失
，

病侧硬结未完全消失
，

评为显

效者 �� 例��
·

����治疗后眩晕减轻但未消除
，
评为有

效者 �例��
�

���
，

无效 �例��
�

�环�
。

� 体会 眩晕的病因很多
，

但由于脊柱病变引起的眩

晕一直未被重视
，

因此临床误诊率甚高
。

我们认为
，

本

症主要由于枢椎软组织�特别横突尖处�
，

受到牵拉
，
局

部发生水肿
、

出血
、

纤维组织增生等病理变化
，
刺激颈

部肌肉发生病理性痉挛
，

造成脊柱力学失衡
，
影响椎动

脉血流量或血管运动神经时
，

即可发生眩晕等症状
。

缪刺是一种特殊针刺方法
，

即
“
上病取下

，

左病取

右 …… ” ，

其治疗机理是根据大脑皮层
“

优势效应
”
原

理
，

通过刺激患侧的对称部位
，

使大脑皮层产生 个新

的兴奋灶
，

抑制病侧的兴奋灶
，

调节大脑失衡状态
，

以

达到治疗 目的
。

其优点一是取健侧横刺
，

进针深度可达

�一�寸
，
并可加强针感 �二是留针过程中

，

便于颈部运

动而加强疗效
。
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