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收敛化瘀、消肿生肌；佐以墨旱莲滋补肝肾、止血；仙鹤

草波绞丘盎；花蕊石止血化瘀。待咳巍停壹，再辨证麓

治他症。

6老年抑郁症

老年抑郁症是指国岁以后趁病，多有精害搴因素诱

发，主要表现为情绪低落，思维迟缓，意志活动减退和

躯体某部不适的疾病，复发率和死亡率较高。卢师认

秀老年抑郁症的病理本质是年老鹜康，《内经》云：“肾

者主水，受五脏六腑之精而藏之”。肾之精气可濡养

五脏，褥五脏之精藏于肾，所以老年抑郁症其瘸变脏腑

虽然与心、肝、膝、肾、疆关系密切，但其本质燕肾精不

足而致髓海空康，心气涣散，故临床出现心无所依，虑

关键词眩晕／针刺疗法

无所定，五脏六腑皆可被摇撼的多端症状。基本方：人

参、石蕾藩、远志、百合、生楚黄、紫石荚、梅杞子等。卢

师认为治疗精不足，当先益其气，故人参为方中主药，

只有用人参益气生精，培补气血，才能安神定志；辅以

石蕾蒲、远志，“予金方”孛开心散，只焉以上3昧药，

治疗恍惚迷惑善忘等；佐以百合、生地黄，取其百合地

黄汤治疗百合病之意，百合莽心安神定胆益智，生地黄

凉盎除矮，此二者可防人参之躁；以紫石英孳|药入心，

此药善治心神不宁、不寐、体弱、心胆索虚、善惊易恐；

使以构杞子，益气填精。诸药相合，治疗老年抑郁症每

获良效。
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陈华德在百会穴长留针法治疗眩晕病案

牛森辕娄冉金黄
(蒋}江中医药大学第三耨床联学院，浙江省梳髑市，310053)

患者，女，52岁。2007年7月21日就诊。头晕、

颈部不适半年余，加重2个月。患者于半年前无明显

诱嚣矮起时突然出现头晕，视物旋转，伴有轻度耳鸣，

恶心，呕吐及颈项部僵硬不适。近2个月来，头晕症状

加重，夜晚尤甚，影响睡眠。患者于7月9日巢医院住

院渗疗，傲颈椎MRI检查示：颈椎送行性改变，C4／5，

C5／6椎间盘膨出。诊断为颈椎病。给予血栓通针剂

静脉输液；口服乘晕宁、敏使朗、立普妥等；配合颈椎牵

弓|和雄拿治疗。住院治疗1周多，效果不佳，悫者自行

出院，遂来针灸门诊求治。

就诊时除上述症状外，伴有神疲乏力、大便时于、

小便翔调、夜寐欠安、雷纳尚可。检查：颈项部嚣惩肉谨

硬，颈椎前屈后仰，侧弯及旋转等活动幅度稍微减小，

颈2—7棘突及棘突旁肌肉轻度压痛，两侧肩部斜方肌

匿痛瞬显，匿颈试验(一)，臂丛牵按试验(一)，双侧霍

夫曼征(一)，双上肢肌力V级；TCD检查示：基底动脉

供赢不足，双侧大脑前动脉轻度痉挛。血援120／

78mmHg。诊断为：眩晕(椎动脉型颈椎病)。给予百会

穴长留针法治疗。

操作：患者取坐位，施术者与患者对面丽立，在患

者头部选定百会穴，用碘酒和酒精消毒后，采用无菌毫

针，顺着督脉循行的方向，将针尖与头皮呈30度夹角

快速将针刺入皮下，当针尖抵达幄状腱膜下层时，指下

阻力减小，使针与头皮平行，刺入35mm左右，得气后，

从针根上5mm左右的针柄处剪断针柄(即余留下5ram

左右觞钳柄在头皮外)，蟹针24h，蟹钟裳闻不影嚆患

者生活起居。起针时用消毒的干棉花球按住针孔处，

迅速将针拔出，并按压针孔防止出血。

患者隔蠢复诊时，童述铮后头脑赣觉清醒，睡眠亦

好。依上法再针1次，辅以通经活络、养血活血的中药

以善其后。

按：本病舞藩中医学“眩晕”范畴。该患者病程较

长，病久耗伤气血，以致气血两虚，气康则清阳不展，血

虚则脑失所养，故发为眩晕。《灵枢·髓问》日：“上气

不足，脑为之不满，耳为之等鸣，关为之苦候，西力之

眩”，因此治疗上当以“治康为主”，以益气升阳为

治则。

长掰针法在近代针灸治疗眩晕的报道中很少有入

提及，而古代医籍《素问·调经论》日：“不足则视其虚

经，内针其脉中，久整丽视”；《类经》亦云：“久运之疾，

其气盛深，舒不深则隐伏之瘸不能及，辫不久则鼷结之

邪不得散也”。说明长留针治疗法在古代医籍中已经

有所论述。陈教授把吉医籍的理论方法秘现代的头针

加以整合改进，提出了百会穴长留针法。百会为百脉

之宗，诸阳之会，诸经脉气血会聚之处。故百会穴长留

镀可以持续缝舟举一身清阳之气，阳气舟则可以帅盘

上奉于脑，使气充赢旺，脑神得养，眩晕则得以缓解和

治愈。长留针法能够持久地激发人体的经气，维持有

效熬刺激量，扶丽提高了疗效。
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