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帕金森病是一种发生于中老年人常见的神经系统变性疾病
,

以静

止性震颤
、

肌强直
、

运动迟缓和姿势步态异常等运动症状为主要临

床表现
,

在疾病的过程中或晚期还会出现包括抑郁
、

便秘
、

睡眠障

碍
、

多汗
、

疼痛
、

幻觉等非运动症状
。

抑郁是帕金森病的常见非运

动症状
,

可加重帕金森病患者的认知障碍和残疾
,

严重影响患者的

生活质量和预后
`〕,

帕金森病伴发的抑郁症状的发生率国内外报道达

一叩
,

故近年来帕金森病患者的抑郁症状越来越受到重视
。

帕金森病属中医学
“

颤病
”

范畴
,

治疗多以化痰通络
、

息风潜

阳
、

益气养血
、

滋补肝肾为基本大法
,

笔者结合临床诊疗体会认为帕

金森病除以上常规治疗大法外
,

还可从
“

郁
”

切人
,

论治方药
,

且尤

其适用于帕金森病合并抑郁状态的情况
,

正如 《景岳全书 有卜证》 所言
“

凡五气之郁
,

则诸病皆有
,

此因病而郁也
。

至若情志之郁
,

则总由

乎心
,

此因郁而病也
” 。 “

初病而气结为气滞者
,

宜顺宜开
。

久病而

损及中气者
,

宜修宜补
。

然以情病者非情不解
” 。

原发性帕金森病合并抑郁状态患者的运动症状与抑郁症状并重
,

其病情具有以下特点 ①帕金森病运动症状评分较轻
, 一

分期评分

一 期
,

运动症状评分在安静放松状态与紧张焦虑状态差别巨大

②焦虑抑郁症状突出
,

专业评分值较高
,

表现为抑郁心境
、

精力减

退
、

精神运动迟滞
、

食欲性欲下降
、

躯体化焦虑
、

强迫症状
、

睡眠障

碍
、

绝望感
、

自卑感 ③帕金森病发病年龄相对较早
,

抑郁状态同时

伴随或更早确诊
,

多巴胺能药物控制抑郁焦虑症状相对有效
,

而一般

的抗抑郁药物有导致震颤加重之顾虑和副作用
。

现将帕金森病合并抑郁状态从
“

郁
”

论治具体辩证论治及遣方用

药详述如下
,

以供同道商榷
。

证治分类

郁热生风
,

阳亢风动

症见 面色潮红
,

肢体震颤
,

肌肉僵直
,

筋脉拘挛
,

动作迟缓而

慌张
,

精神抑郁
,

激动不安
,

心胸烦热
,

口干口苦
,

食欲下降
,

女性

月事不调
,

舌红苔少偏黄
,

脉弦细数
。

此证多系肝肾阴虚体质
,

肝肾

同源
, '

肾阴虚则肝失濡养
,

易于郁滞
, '

肾阴虚则心易于生火
,

郁滞更

易化火
,

另一方面肾阴虚则人体真源不足
,

生精乏源
,

阴不制阳
,

阳

亢风动
,

上扰脑神
。

临床常见于帕金森病病程相对短
,

年龄相对年轻

或遇精神刺激
,

症状波动重者
。

自拟疏郁潜振汤
,

疏肝解郁清热
,

滋

阴潜阳熄风
,

方用柴胡疏肝散 《景岳全书》 合镇肝熄风汤 《医

学衷中参西录 》 加减
。

药用 柴胡
,

郁金
,

获菩
,

炒

积壳
,

丹皮
,

珍珠母 先煎
,

龟板 先煎 巧
,

生地黄
,

玄参
,

天冬
,

白芍巧
,

葛根巧
,

炙甘草
,

羚羊角面

分冲
。

方中柴胡
、

郁金
、

获菩
、

积壳
、

丹皮疏肝解郁
、

清热

安神
,

龟板
、

生地黄
、

玄参
、

天冬
、

珍珠母滋润肝肾之阴而熄风清

热
,

羚羊粉凉血镇惊
、

清肝熄风
,

白芍益阴养血
,

与炙甘草合用柔肝

缓急而解痉
,

葛根与珍珠母重用亦有改善肌张力
、

止颤的作用
。

诸药

合用
,

共奏疏肝解郁清热
,

滋阴潜阳熄风之功
。

气郁血滞
,

血虚生风

症见 面色少华或晦暗
,

视物昏花
,

表情呆板
,

肢体震颤
,

拘急

不利
,

麻木或肌肉几动
,

爪甲不荣
,

胸闷胁痛
,

烦躁气急
,

气短
,

乏力懒言
,

夜卧不安
,

舌淡暗或有疲斑
,

苔白少津
,

脉细弱或弦细

咙
,

临床研究表明
,

方案虽然能够有效控制患者病情
,

但不良反应较为严重
,

患者治疗依从性较差
,

影响患者生活质量

与治疗效果
。

博尔宁胶囊属于临床应用于对抗恶性肿瘤疾病的中成药物
,

其主

要成分为紫苏子
、

黄蔑
、

重楼
、

僵蚕
、

光慈姑
、

龙葵等
,

临床疗效包

括消肿止痛
、

益气活血
、

扶正祛邪
、

软坚散结等
。

中医理论可知
,

益气活血类药物具有降低患者体内血液载度
,

改善血流变及凝固性
,

对血小板活性起到抑制作用
,

从而抵抗血栓形成
,

对患者体内出现的

微循环障碍进行改善
,

有效增加化疗治疗效果等作用 扶正祛邪类药

物能够对人体骨髓起到较好的保护作用
,

并能够有效减轻化疗过程中

对患者造成的药物毒性
,

因此
,

博尔宁胶囊能够显著提高患者身体

免疫力
,

降低由于化疗而引起的各种毒副反应
,

提高化疗近期治疗效

果
,

从而达到改善患者生活质量的目的
。

本文研究可知
,

应用博尔宁胶囊联台 方案治疗结肠癌患

者
,

能够达到较为满意的临床近期疗效
,

从而提高患者生活质量与生

命安全
,

值得临床推广应用
。
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或弦涩
。

此证为气郁体质
,

肝气不舒
,

血行不畅
,

气滞血疲并见
,

疲

血 日久
,

新血不生
,

肝血不足
,

虚风内动
。

自拟解郁柔痉汤
,

行气活

血
、

柔肝养血熄风
,

方用逍遥散 《太平惠民和剂局方》 合祀菊

地黄丸 《麻疹全书》 加减
。

药用 生地黄
,

熟地黄巧
,

山茱

英
,

山药
,

获菩
,

牡丹皮
,

泽泻
,

构祀子
,

杭菊

花
,

旱莲
,

当归
,

白芍巧
,

柴胡
,

炒白术
,

薄荷 后

下
,

地龙
,

炙甘草
。

方中生地黄
、

熟地黄
、

山茱英补血滋

阴
、

填精益髓
,

白芍
、

构祀子
、

杭菊花柔肝养血
、

清肝明目
,

柴胡
、

当归
、

薄荷行气解郁活血
,

丹皮凉血活血散疲
,

获菩
、

白术
、

淮山

药
、

泽泻健脾益气
,

且能防滋补药物停滞酿生痰浊
,

使补而不滞
,

地

龙清热熄风通络
。

全方共奏行气活血
、

柔肝养血熄风之功
。

脾肾亏虚
,

气郁痰结生风

症见 面色秽垢
,

表情呆滞
,

时有 目眩头晕
,

四肢震颤
,

肢体沉重

或肿痛
,

动作慢而笨拙
,

少动思卧
,

语少调低
,

答话简单
,

精力衰减
,

心悸易惊
,

悲忧善哭
,

食少
,

便秘
,

舌体胖大有齿痕或裂纹
,

舌质淡

暗
,

苔白腻或黄腻
,

脉弦细滑
,

沉取无力
。

此证为享赋不足
,

久病
'

肾精

亏虚
, '

肾志不足
,

久思劳伤心脾
,

脾不升清
,

痰浊内生
,

又兼气郁不畅

致痰气郁结而生风
,

或生风生热而致白苔转为黄苔
。

自拟固本达郁汤
,

健脾益肾
、

化痰解郁
,

方用加味温胆汤 《杂病源流犀烛 》
、

归脾汤

《正体类要 》 合地黄饮子 《宣明论方》 加减
。

药用 西洋参

另煎
,

生黄蔑
,

熟地黄巧
,

炒白术
,

获神
,

白芍
,

龟甲 先煎
,

巴戟天
,

肉从蓉
,

泽泻
,

法半夏
,

陈

皮
,

炒惹米
,

厚朴
,

炒积壳
,

竹茹
,

柏子仁
,

炙甘草
。

方中西洋参益气血补元气而 方阴
,

防阴 目毛伤而生风
,

与熟地
、

黄蔑
、

白术
、

获神合用而健脾益
'

肾
,

又有 巴戟天
、

肉从蓉补肾助阳
、

温

煦筋脉
,

柏子仁养心安神润肠通便
,

白芍
、

炙甘草
、

龟甲柔肝养阴熄

风
,

半夏
、

陈皮
、

炒惹米
、

厚朴
、

炒积壳
、

竹茹
、

泽泻等化浊解郁
,

诸

药合用
,

共奏健脾益肾
、

化痰解郁之功
。

讨 论

帕金森病合并抑郁状态的发生率高
,

其抑郁症状常伴随帕金森病

病程始终
,

中老年人的抑郁症状又常常是帕金森病的最早期表现
,

因此目前被引为帕金森病的临床标记物
,

对帕金森病早期诊断具有重

要价值
。

中医认为帕金森病以肝脾肾阴精气血虚损
,

上不能充养髓

海
,

下不能濡润肢体
,

虚风 内动为总病机
。

肝脾肾亏虚
、

气血不足

为其本
,

风火痰疲引动内风为其标
。

本文认为气机郁滞进而郁热生

风
,

或痰郁生风
,

或由虚致郁亦是引动内风的主要始动因素
,

特别见

于帕金森病合并抑郁状态的情况
。

从郁论治帕金森病抑郁合病病机含义有三 一是气机的升降出人

是生命运动的本质属性
,

升降失常
,

郁滞内生
,

则脏腑功能失调
。

二

是 由于气机郁滞
,

可从阳化热
,

郁而化火
,

形成郁热生风 进一步

若气机郁滞
,

三焦不通
,

津停饮聚
,

凝聚成痰
,

气滞不化
,

阳气受

损
,

蒸化无力则痰自内生 若痰结阴亏则从热化火
,

又可形成痰火互

结
,

或成气滞痰火血疲而动风
。

三是由虚致郁
,

见于素虚或以虚为主

之人
,

如气虚导致气机郁滞
,

更加重气血不足之象 如心血耗伤
,

肝

血不足使肝失濡润而疏泄不行
,

进而郁滞内生或因虚导致血疲而阻滞

气机 如脾肾阳虚
,

气机失于温煦鼓动
,

容易出现气机郁滞
,

胸阳不

振
,

气阳不足
,

痰湿内生致虚中夹实
。

由虚致郁往往是重症患者的病

机特点
。

原发性帕金森病合并抑郁状态 目前常规治疗方法以化痰通络
、

息风潜阳
、

益气养血
、

滋补肝肾为主
,

从
“

郁
”

论治帕金森病抑郁

合病
,

其发病除阳亢生风
、

阴虚动风
、

痰疲动风 之外
,

又以郁热生

风
、

痰郁生风或由虚致郁为病机关键环节
。

从
“

郁
”

论治立法处方应

根据辩证特点
,

分别结合解郁清热
、

开郁散结
、

行气活血
、

扶正达郁

等立法处方
。

用药方面
,

适当注意辛散而不伤阴
,

补虚而不滋腻
。

药

物治疗的同时还应积极给予心理疏导
,

并鼓励患者适当运动
。

典型病例

患者男性
,

岁
,

患糖尿病 年余
,

其间经常因
“

睡眠障碍
” 、

“

习惯性便秘
”

来我院相关科室求诊
。

年确诊为原发性帕金

森病
,

至今已有 年时间
,

口服药物用美多芭 日三次
、

森福罗

日三次
,

有时睡前服用艾司哇仑
。

自服药以来
,

帕金森病

运动症状相对控制
,

而失眠
、

健忘及悲观情绪时时困扰患者
,

但患者

拒绝调整美多芭
、

森福罗两种药物的用量
。

年 月 日初诊时症

见 双 目含泪
,

叙述病史时时时欲哭
,

自认为症状加重
,

药物无效
,

表情呆板
,

随意运动少
,

运动迟缓
,

肌肉僵直
,

激动时肢体震颤明显

加剧
,

经安慰安静后
,

四肢静止性震颤较前减轻
,

但语调发颤
,

句子

不连贯
。

主诉 双下肢沉重
,

纳呆
,

健忘
,

失眠
,

便秘
,

大便约 一

日一行
,

周身瘤痒
,

双手及下肢多处湿疹和色素沉着
,

双下肢浮肿
。

家人诉患者行为畏缩
,

生活懈怠
。

舌体胖有裂纹
,

舌质淡红苔黄腻
,

双脉弦细
。

辩证为脾肾亏虚
、

气阴不足
、

郁热生风
。

处方以益气养

阴
、

疏郁清热为主
,

方用疏郁潜振汤为基础方加减
,

药物如下 柴胡

,

郁金
,

获菩
,

炒积壳
,

丹皮
,

薄荷 后下
,

生

地黄
,

北沙参巧
,

天冬
,

白芍
,

炒枣仁
,

瓜篓
,

生

麦芽
,

川牛膝
。

十四付
,

水煎服
。

年 月 日二诊 患者自

述睡眠改善
,

便秘减轻
,

不必开塞露纳肛
。

舌质淡红
,

舌体胖大有裂

纹
,

苔薄黄
,

双脉弦细
。

上方加生黄蔑
、

熟地黄
、

泽泻
、

旱莲草
、

炒白术
,

去北沙参巧
。

十四付
,

水煎服
。

年 月

日三诊来述 睡眠好转
,

大便保持 一 日一行
,

双足浮肿消退
,

皮

肤瘤痒消失
,

汗出减少
。

舌质淡红边齿痕
,

舌体胖大有裂纹
,

苔薄

白
,

双脉沉细
。

处方以固本达郁汤为基本方化裁 生地黄
,

熟地

黄巧
,

生黄蔑
,

西洋参
,

炒白术
,

获菩
,

白芍
,

肉

从蓉
,

当归
,

怀牛膝巧
,

法半夏
,

陈皮
,

炒惹米
,

厚朴
,

积壳
,

炙甘草
。

三十付
,

水煎服
。

至 年 月 日

随诊
,

患者仍积极配合治疗中西药治疗
,

主动服药
,

主动锻炼身体
,

精力和体力增强
,

双下肢沉重
、

行走无力症状明显减轻
,

睡眠质量改

善
,

不必以镇静剂维持睡眠
,

排便情况均维持较好
。
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