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摘要 临床以中风中脏腑不适合手术的患者为研究对

象
，
�� 例患者随机分为刺五加

、

丹参注射液为主的治疗

组与单纯西药治疗的对照组
，

进行前瞻性观察
。

结果表

明治疗组优于对照组
，

治疗组 �例全部有效
。

主题词 中风�中医��中医药疗法 刺五加�治疗作用

丹参注射液�治疗应用

中医中风中脏腑属于脑出血或大面积脑

梗塞范畴
。

笔者以脑出血和大面积脑梗塞患者

为研究对象
，

实行刺五加
、

丹参注射为主治疗的

临床研究
，

对收治的 �� 例患者分组对比进行前

瞻性观察
。

� 临床资料

选择 ���。� ����年 �年间收治的病人
。

病

例选择
、

诊断和疗效均符合中国中医药学会内

科学会
“
中风病中医诊断及疗效评定标准

”
���的

标准
。

病人人院时随机分为刺五加
、

复方丹参

注射液为主的治疗组�以下简称治疗组�和单纯

西药治疗的对照组�以下简称对照组�两组
。

治疗组 �例
，

男 �例
，

女 �例
�年龄 �� 岁一

�� 岁
，

平均 �� 岁 �发病后人院时间
，
�一�� 小

时
，

平均 ��
�

�小时
。

人院时浅昏迷 �例
，

深昏迷

�例
。
�� 检查 �例

，

腰穿 �例
。

�� 报告示
，

底

节区出血 �例�左 �例
，

右 �例�
，

丘脑出血 �例

�左 �例
，

右 �例�
，

放射冠区大面积梗塞 �例
，

多发性脑梗塞 �例
。
�例腰穿均为血性脑脊液

。

中医诊断均属中脏腑
。

对照组 �� 例
，

男 �例
，

女 �例
，

年龄 �� 岁

��� 岁
，

平均 �� 岁
，

发病后人院时间
，
���� 小

时
，

平均 �� 小时
。

人院时嗜睡 �例
，

浅昏迷 �

例
，

深昏迷 �例
。

�� 检查 �� 例
，

腰穿 �例
。

��

河北省廊坊市中医院
，

河北省廊坊市廊北路 ���

号��������

收稿日期
�����一��一 ���修回 日期

�����一 ��一 ��

报告示
，

脑室出血 �例�左 �例
，

右 �例�
，

底节

区出血 �例�左 �例
，

右 �例�
，

右脑额叶出血 �

例
，

右内囊出血 �例
，

多发性脑梗塞 �例
。

腰

穿 �例均为血性脑脊液
。

中医诊断均属 中脏

腑
。

� 治疗方法
·

治疗组采取如下方案
�

血压������
�

����

的患者
，

入院后立即给予每 日 � ����葡萄糖

溶液 ����一������
，

加人刺五加注射液 �� 一

�����和复方丹参注射液 �� �����
。

另外配合

脱水
，

抗感染
，

维持酸碱平衡及纠正电解质紊

乱
，

严密监护血压
，

使血压维持在发病前水平或

稍高于人院前水平
。

血压� �����
�

���
�
的患

者
，

人院后立即给予每 日 �一���葡萄糖溶液

����一 ������
，

加人刺五加注射液 ��一 �����

和复方丹参注射液 �������
。

配合脱水
、

抗感

染
、

降血压
、

维持水电平衡
，

使血压维持在发病

前水平或稍高于发病前水平
。

对照组则单纯采用西医综合治疗方法
，

应

用脱水
、

降压
、

控制感染
、

维持水电平衡
。

针对具

体情况止血
、

抗凝
。

治疗组及对照组均加强护

理
，

护理方法相同
。

� 疗效分析

经治疗后治疗组基本痊愈 �例
，

显效 �例
，

有效 �例 �对照组基本痊愈 �例
，

显效 �例
，

有

效 �例
。

无效和死亡 �例
。

两组疗效比较有显

著性差异����
�

���
。

治疗组昏迷 �例
，

治疗后意识转为正常 �

例�反应迟钝 �例
，

无变化 �例 �对照组昏迷 ��

例
，

治疗后意识转为正常 �例
，

反应迟饨 �例
，

无变化 �例
，

死亡 �例
。

两组存活者治疗起效天数比较
，

治疗组住

院期间存活 �例
，

起效时间最短者 �天
、

最长者

�� 天
，

平均 ��
�

�天 �
对照组住院期 间存活 �
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例
，

起效时间最短者 �� 天
，

最长者 �� 天�其中

包括 �例无效自动出院�
，

平均 �� 天
。

� 讨论

活血化疲不失为治疗出血性中风的一种新

方法
。

经云
“
离经之血

，

疾欲祛之
。 ”
离经之血谓

之癖血
，

癖血内停
，

阻滞气机
，

气机紊乱
，

扰乱神

明
，

经脉不通
，

故神昏澹妄
，

肢体不用
、

运舌不

灵
、

失语
。 《本草纲 目》日刺五加具有

“
治疗破逐

恶风血
，

四肢不通
，

贼风伤人…… ”
的作用

，

且具

有活血祛癖之功效
。 《本草汇言 》日 �“

丹参善治

血分
，

去滞生新
，

调经顺脉之药也
” 。

以上均说明

刺五加
、

丹参均具有善治血分
，

活血祛痪
，

调经

顺脉的功效
。

活血化痕法治疗脑梗塞
，

早已被人们承认
，

丹参
、

刺五加配合对挽救大面积脑梗塞及多发

性脑梗塞使其度过衰竭期有积极的作用
。 ，

现代药理研究认为
，

丹参具有扩张血管和

降压
、

抗感染等作用���
。

刺五加除具有上述丹

参的特点外
，

还具有较人参更好的
“
适应原

������������” 样作用
，

能使机体处于
“
增强非

特异性防御能力状态 �
� ����� ������������

�

����� ������������������� 简称 �����
。

动物试

验证明
，

刺五加能阻止动物在应激反应
“
衰竭

期
”
中所出现的肾上腺

、

胸腺
、

脾
、

肝及肾等脏器

的重量降低
、

功能低下的作用阁
。

这些均说明刺

五加的作用完全是向着对机体有利的方向进

行
，

使机体度过衰竭期
。

总之
，
以有活血化痕作用的刺五加

、

复方丹

参注射液为主治疗中风中脏腑有较显著的疗

效
，

值得进一步探讨
。

� 参考文献
� 中华全国中医学会内科学会

�

中风病中医诊断疗效评定标

准
�

中国医药学报 ���������， ��
·

� 崔树德主编
�

中药大全
�

第一版
�

黑龙江科学技术出版社
�

� 刘守东主编
�

中药大辞典
�

上海科学技术出版社
�

������一�
���� 氏综合征术后继发视网膜脱离 �例治验

郑菊英
‘

������一�
���� 氏综合征�脑三叉神经血管瘤病�

，

��盯�� 于 ����年就报告由于大脑血管运动中枢损害

所致局限性癫痈病例
，

之后学者们对本综合征又有新

的认识
。

但对此征有青光眼者施滤过术后继发视网膜

脱离的报告甚少
，

我们曾遇 �例
，

服中药而愈
，

现介绍

如下
�

李 只 �
，

男
，
��岁

，

住院号 ����
，

于 ����年 �月 �

日以
“
左眼视力渐降�年

”
为主诉人院

。

患者于人院前 �

个月在外院按
“
青光眼

”
行

“

睫状体冷冻术
” ，

术后眼压

仍高
，

以
“
青光眼术后眼压复升

”
收人院

。

查体见全身情

况良好
，

左侧面部皮肤�三叉神经第 �
、
�支分布区域�

增厚
，
成紫红色

，

表面粗糙
，

不超越中线
，

左眼视力 �
�

�
，

结膜血管轻度迂曲
、

扩张
，

周边前房 �角膜厚度
，

虹膜

无新生血管
，
瞳孔圆

，

直径约 ���
，

视乳头色淡
，
���

约 �� �
，

网膜无明显异常
，

眼压 �
�

����
�

。

诊断
�
��盯��一

�
���� 氏综合征

。

人院后经药物治疗
，
眼压维持在 �

�

����
�
左右

，

于

����年 �月 �� 日行
“
左眼小梁切除术

” ，

术后恢复 良

渠荣敏
’

河南省西峡县人民医院��������

收稿日期
�����一 ��一 ���修回日期

�����一 ��一 ��

好
。

至第 �� 天患者诉左眼有闪光感
，

视物不清
，

查眼底

发现下方网膜呈青灰色隆起
，

血管蜿蜒其上
，

无裂孔
。

予补益肝肾
、

活血利水方药
�

拘祀 ���
，

党参 ���
，

冤丝

子 ���
，

泽泻 ���
，

生地炭 ��
，

女贞子 ���
，

车前子 ���
，

炒赤芍 ��
，
山药 ���

，

当归 ��
，

丹参 ���
。

每 日 �剂
，

水煎

服
，

包扎双眼
。

�天后网膜平复
，

视力 �
�

�
。

于 �月 �� 日

出院
，

随访 �年余视力无下降
，
网膜回贴良好

。

讨论
�
��盯�� 一�

���� 氏综合征具有颜面血管瘤
、

青光眼
、

癫痛三大特征
，

临床多表现为不完全型
。

几乎

所有病例都有球结膜
、

巩膜及脉络膜血管分布异常
，

血

管增多及扩张
。

有的患者有小梁发育异常
，

认为系上巩

膜静脉压增高影响了房水回流所致
。

本征做青光眼滤过术后继发脉络膜脱离多见
，
继

发网膜脱离罕见
。

我们考虑可能以下原因
�
���手术使

眼压突然下降
，

眼内血管扩张
，

通透性增加
，

血浆外渗

漏出至视网膜下
����内眼手术的刺激诱发色素膜炎

，

增加色素膜毛细血管通透性
，

产生漏出液
。

本患者继发

网膜脱离
，

无裂洞
，

说明网脱为血管渗漏所致
。

经服用

中药而获得治愈
，

说明中药治疗对渗出性网脱有较好

疗效
。
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���� 五����
，

������
�� ���

�

���
��

，
����

������一 ��� ����� �� �������� ������� ������� ��� �

������������ ��� ��������� ���� ������� �������� ����

��� ��������� ������ ��� ����������� �����������
，

���
�

���
������ ������� �������������� ������������ �����

������� ������
�������

，
��� ������� �����

�

�������

������ ���� ��� � ����� �� �������� ����� ���� ����仁

������� �������� �� ��� ������������
�

�������
，
�������� �������� �

�������� �������� ��

���
，

��������
，

�����������

��� �
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