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冠 状 动 脉 粥 样 硬 化 性 心 脏 病 （ coronary heart disease, CHD）

是 指 由 于 冠 状 动 脉 粥 样 硬 化 使 管 腔 狭 窄 或 闭 塞 导 致 心 肌 缺

血 、 缺 氧 或 坏 死 而 引 发 的 心 脏 病 ， 是 动 脉 粥 样 硬 化 导 致 器 官

病 变 的 最 常 见 类 型 [1]。 研 究 [2] 显 示 ， 有 30%~58% 的 CHD 患 者 伴

有 阻 塞 性 睡 眠 呼 吸 暂 停 综 合 征 （ obstructive sleep apnea-hy原

popnea syndrome, OSAHS） 。 OSAHS 为 世 界 第 二 大 睡 眠 障 碍

性 疾 病 ， OSAHS 患 者 因 睡 眠 过 程 中 反 复 出 现 呼 吸 暂 停 、 低 通

气 和 睡 眠 结 构 紊 乱 ， 而 促 进 冠 状 动 脉 粥 样 硬 化 的 发 生 ， 增 加

冠 状 动 脉 斑 块 的 面 积 [3]， 并 且 增 加 急 性 冠 脉 综 合 征 患 者 不 良

预 后 的 发 生 率 与 风 险 [4]。 如 何 运 用 中 医 药 有 效 控 制 OSAHS 合

并 CHD的 病 情 引 起 医 学 界 广 泛 关 注 。

本 团 队 根 据 多 年 临 床 实 践 和 实 验 研 究 ， 结 合 中 医 脾 胃 论 、

气 血 津 液 、 窠 囊 等 学 说 ， 提 出 两 者 合 病 的 起 始 病 机 是 脾 胃 内

伤 ， 中 心 环 节 为 气 血 津 液 失 和 ， 核 心 病 机 是 痰 瘀 浊 毒 损 伤 血

脉 形 成 窠 囊 。 基 于 “ 脾 - 气 血 津 液 - 窠 囊 ” 病 机 观 ， 分 期 治 疗 是

辨 证 论 治 本 病 的 关 键 ， 病 变 初 期 从 脾 论 治 ， 病 变 中 期 痰 瘀 同

治 ， 窠 囊 日 久 峻 药 缓 攻 。 现 阐 述 如 下 。

1 脾胃内伤是OSAHS合并CHD发病的始动环节

1.1 脾胃内伤是发病之本，痰瘀之邪形成的基础 中 央 脾

土 ， 主 运 化 ， 灌 溉 四 旁 ， 使 气 血 和 畅 ， 脏 腑 协 调 ， 九 窍 通 利 。 如

《 脾 胃 论 · 脾 胃 虚 实 传 变 论 》 云 ： “ 九 窍 者 ， 五 脏 主 之 ， 五 脏 皆 得

胃 气 ， 乃 能 通 利 。 ” [5] 张 景 岳 曰 ： “ 因 喉 瘦 而 过 于 攻 击 致 伤 胃 气

者 ， 凡 中 气 内 虚 … … 以 致 声 如 鼾 睡 ， 痰 如 拽 锯 。 ” [6] 可 见 脾 胃 运

化 失 常 ， 水 谷 不 得 正 化 ， 痰 随 气 无 所 不 至 ， 应 运 而 上 ， 壅 塞 咽

喉 作 响 而 为 鼾 。 《 脾 胃 论 · 脾 胃 虚 实 传 变 论 》 亦 云 ： “ 脾 胃 一 伤 ，

五 乱 互 作 … … 倦 怠 嗜 卧 ， 为 热 所 伤 ， 元 气 不 能 运 用 。 ” [5]其 指 出

OSAHS 患 者 白 天 困 顿 倦 乏 ， 其 根 本 原 因 在 于 脾 胃 内 伤 ， 元 气

匮 乏 ， 精 神 不 养 。 《 医 方 论 · 卷 四 》 云 ： “ 人 非 脾 胃 无 以 养 生 ， 饮

食 不 节 ， 病 即 随 之 … … 多 食 浓 厚 则 痰 湿 俱 生 ， 于 是 为 积 累 … …

种 种 俱 见 。 ” [7]《 医 林 改 错 · 论 抽 风 不 是 风 》 云 ： “ 元 气 既 虚 ， 必 不

能 达 于 血 管 ， 血 管 无 气 ， 必 停 瘀 血 。 ” [8] 现 代 人 恣 食 肥 甘 厚 味 ，

饮 食 失 节 ， 食 物 精 微 消 化 无 能 ， 机 体 受 累 ， 脾 胃 为 食 所 伤 ， 元

气 即 虚 ， 导 致 痰 浊 内 生 ， 瘀 血 内 停 。 病 初 痰 浊 、 瘀 血 在 体 内 弥

漫 氤 氲 ， 随 气 机 升 降 ， 无 处 不 到 ， 对 应 现 代 医 学 血 脂 紊 乱 、 血

小 板 聚 集 、 血 液 高 凝 等 病 理 现 象 ， 而 脂 质 、 血 小 板 沉 积 于 冠 状

动 脉 则 形 成 粥 样 硬 化 斑 块 。 这 些 危 险 因 素 包 括 血 脂 代 谢 异 常 、

基于“脾-气血津液-窠囊”病机观防治
阻塞性睡眠呼吸暂停综合征合并
冠状动脉粥样硬化性心脏病*

肖 扬1，王莹威1,2，张啸宇1，王鑑威1，王金环1,2

（1.黑龙江中医药大学，黑龙江 哈尔滨 150040；

2.黑龙江中医药大学附属第一医院，黑龙江 哈尔滨 150040）

[摘要] 基于中医脾胃论、气血津液、窠囊学说，总结阻塞性睡眠呼吸暂停综合征（OSAHS）合并冠状动脉粥

样硬化性心脏病（CHD）发病的始动环节为脾胃内伤，中心环节为气血津液失和，痰浊、瘀血是其主要病理产物

和致病因素，核心病机为痰瘀浊毒损伤血脉形成窠囊，并高度概括本病中医发病机制为“脾-气血津液-窠囊”病

机观。在此基础上，结合现代医学对OSAHS合并CHD衍变阶段的认识，提出防治于窠囊未成之时是治疗本病的最

佳时机，分期治疗是辨证论治本病的关键，即病变初期可选用七味白术散、香砂六君子汤、人参汤等从脾论治，

以期心无凝滞；病变中期痰瘀同治，强调通常达变，根据痰瘀轻重缓急，选用十味温胆汤合颠倒木金散、菖蒲郁

金汤、丹参饮合枳实薤白半夏汤或血府逐瘀汤合前胡汤等以求气血和畅；病变末期选用鳖甲煎丸、麝香保心丸

等以丸缓治，以图缓散积窠。
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凝 血 与 纤 溶 功 能 异 常 及 胰 岛 素 抵 抗 、 炎 症 反 应 等 均 被 证 实 与

中 医 脾 胃 内 伤 所 致 脾 失 健 运 、 脾 不 散 精 、 脾 不 统 血 等 密 切 相

关 [9-10]。 因 此 ， 脾 胃 内 伤 是 OSAHS 合 并 CHD 的 始 动 环 节 ， 痰 浊 、

瘀 血 为 脾 胃 失 和 的 异 生 产 物 ， 可 以 相 互 影 响 ， 形 成 恶 性 循 环 。

1.2 肠道微生态失衡是OSAHS诱发CHD的重要因素 《 中 西

汇 通 医 经 精 义 · 脏 腑 之 官 》 云 ：“ 食 物 在 小 肠 皆 化 为 液 … … 遂 上

奉 心 而 生 血 ， 所 以 小 肠 为 心 之 腑 ， 乃 心 所 取 材 处 。 ” [11]现 代 研 究

发 现 ， 肠 道 微 生 态 是 一 个 复 杂 的 共 生 系 统 ， 包 含 大 量 的 细 菌 、

病 毒 、 古 生 菌 、 真 菌 等 微 生 物 ， 在 肠 道 内 与 宿 主 内 环 境 构 成 了

一 个 有 机 整 体 [12]。 肠 道 微 生 态 参 与 并 调 节 人 体 能 量 代 谢 及 营

养 吸 收 ， 促 进 合 成 人 体 必 需 的 维 生 素 ， 故 肠 道 微 生 态 平 衡 是

“ 脾 土 养 心 ” 的 重 要 条 件 [13]。 《 灵 枢 悬 解 · 藏 象 》 云 ： “ 脾 者 主 为

卫 ， 五 脏 六 腑 之 护 卫 也 。 ” [14]肠 道 菌 群 及 其 产 物 可 以 通 过 多 种

方 式 影 响 人 体 免 疫 系 统 ， 激 活 炎 症 反 应 ， 进 而 影 响 人 体 健 康

及 病 情 ， 故 肠 道 微 生 态 平 衡 是 “ 脾 主 卫 ” 的 必 要 条 件 。 研 究 显

示 ， OSAHS 导 致 机 体 间 接 性 低 氧 暴 露 及 睡 眠 剥 夺 ， 最 终 导 致

肠 道 菌 群 紊 乱 、 肠 道 屏 障 破 坏 及 肠 道 产 物 的 改 变 [15]。 肠 道 微 生

态 紊 乱 引 起 致 病 菌 急 剧 增 加 ， 产 生 大 量 毒 素 ， 引 起 肠 源 性 内

毒 素 血 症 [16]， 持 续 激 活 炎 症 反 应 ， 增 加 炎 症 细 胞 与 血 管 内 皮 细

胞 的 亲 和 力 ， 机 体 产 生 氧 化 应 激 反 应 ， 引 发 内 皮 与 血 管 的 炎

症 ， 进 而 发 生 或 加 重 CHD 病 情 [17]。 其 次 ， 肠 道 微 生 物 群 参 与 人

体 胆 汁 酸 代 谢 途 径 ， 微 生 态 紊 乱 [18]会 导 致 胆 汁 酸 代 谢 失 调 ， 全

身 脂 质 与 葡 萄 糖 代 谢 减 缓 ， 激 活 炎 症 反 应 ， 通 过 胆 固 醇 聚 集 、

泡 沫 细 胞 形 成 促 进 CHD 冠 状 动 脉 粥 样 硬 化 斑 块 形 成 [19]。 肠 道

菌 群 代 谢 产 物 TMAO， 直 接 促 成 血 小 板 高 反 应 性 [20]， 调 节 脂 质

合 成 与 代 谢 [21]， 能 增 加 清 道 夫 受 体 SR-A1 及 CD36 的 表 达 ， 介

导 巨 噬 细 胞 摄 取 氧 化 低 密 度 脂 蛋 白 ， 诱 导 泡 沫 细 胞 形 成 [22]， 增

加 冠 状 动 脉 粥 样 硬 化 斑 块 形 成 风 险 。 综 上 所 述 ， OSAHS 引 起

肠 道 微 生 态 失 衡 为 导 致 CHD 发 生 及 发 展 的 重 要 因 素 ， 同 时 为

该 病 从 脾 论 治 提 供 了 代 谢 组 学 等 生 物 学 依 据 。

2 气血津液失和为OSAHS合并CHD的中心环节

2.1 气血津液失和是发病的中心环节 《 素 问 · 调 经 论 篇 》

云 ： “ 血 气 不 和 ， 百 病 乃 变 化 而 生 。 ” [23]气 血 津 液 失 和 是 疾 病 的

发 生 与 发 展 变 化 的 关 键 因 素 。 《 诸 病 源 候 论 · 鼾 眠 候 》 云 ： “ 人

喉 咙 ， 气 上 下 也 ， 气 血 若 调 ， 虽 寤 寐 不 防 宣 畅 ； 气 有 不 和 ， 则 冲

击 咽 喉 而 作 声 也 … … 。 ” [24]明 确 指 出 鼾 症 为 喉 部 气 血 失 和 而 发 。

喉 部 气 行 不 畅 ， 呼 吸 不 利 ， 加 之 夜 间 阳 气 潜 藏 ， 更 加 推 动 无

力 ， 必 然 出 现 息 道 的 闭 塞 不 通 ， 呼 吸 功 能 的 下 降 与 短 暂 停 止 ，

从 而 发 为 鼾 症 。 《 叶 天 士 医 案 精 华 · 痹 》 云 ： “ 气 血 皆 伤 ， 其 化 为

败 瘀 凝 痰 ， 混 处 经 络 。 ” [25]气 血 失 和 则 痰 瘀 内 生 ， 停 滞 于 喉 部 ，

则 咽 喉 黏 膜 充 血 、 水 肿 及 造 成 器 质 性 病 变 。 这 同 OSAHS 发 生

机 制 一 致 ， 即 睡 眠 时 人 体 平 卧 过 程 中 ， 上 呼 吸 道 气 流 冲 击 鼻

咽 部 充 血 、 水 肿 的 黏 膜 ， 或 肥 大 的 扁 桃 体 、 腺 样 体 、 悬 雍 垂 、 舌

体 及 引 起 振 动 而 产 生 [26]。 《 灵 枢 · 邪 客 》 云 ： “ 宗 气 积 于 胸 中 ， 出

于 喉 咙 ， 以 贯 心 脉 而 行 呼 吸 焉 。 ” [27]宗 气 循 喉 咙 而 走 息 道 ， 横 贯

于 心 ， 助 心 行 血 ； 鼾 眠 之 病 若 未 加 以 正 确 的 治 疗 ， 任 其 发 展 ，

心 脉 亦 受 影 响 ， 则 会 导 致 胸 痹 心 痛 的 发 生 。 如 《 玉 机 微 义 · 心

痛 》 云 ： “ 有 病 久 气 血 虚 损 … … 人 患 心 痛 者 。 ” [28]《 杂 病 源 流 犀

烛 · 心 病 源 流 》 云 ：“ 心 气 郁 结 而 为 痛 也 ” ；“ 心 虚 故 邪 乘 之 ， 邪 积

而 不 去 … … 是 谓 之 心 痹 ” [29]。 研 究 显 示 ， OSAHS 患 者 睡 眠 过 程

中 ， 周 期 性 缺 氧 刺 激 颈 动 脉 体 化 学 感 受 器 ， 使 交 感 神 经 活 性

增 强 ； 高 碳 酸 血 症 主 要 作 用 于 脑 干 的 中 枢 化 学 感 受 器 ， 导 致

交 感 神 经 激 活 [30]， 增 加 的 交 感 神 经 张 力 使 系 统 发 生 变 化 ， 引 起

心 率 明 显 加 快 ， 血 管 收 缩 ， 血 压 持 续 升 高 ， 心 肌 耗 氧 量 增 加 ，

心 肌 细 胞 存 活 率 降 低 ， 心 肌 重 构 、 心 肌 缺 血 产 生 [31]。 间 歇 性 缺

氧 会 产 生 游 离 氧 自 由 基 ， 使 炎 症 介 质 （ 白 介 素 -6 、 肿 瘤 坏 死 因

子 和 C 反 应 蛋 白 ） 增 加 ， 导 致 心 肌 缺 血 的 加 重 与 恶 化 [32]。 可 见 ，

胸 痹 、 鼾 症 的 发 生 的 中 心 环 节 可 归 结 为 气 血 津 液 失 和 。

2.2 痰瘀浊毒是血管内皮细胞损伤的关键环节 《 医 医 琐

言 · 毒 药 》 云 ： “ 凡 入 口 者 ， 不 出 乎 饮 食 之 二 化 为 三 物 ， 常 则 循

行 为 养 ， 变 则 停 滞 为 病 ， 其 俾 病 者 ， 谓 之 毒 也 。 ” [33] 中 医 “ 痰 ”

“ 瘀 ” 与 高 血 脂 、 血 栓 等 均 为 人 体 异 常 代 谢 产 物 ， 为 精 微 布 散

失 常 所 致 ， 可 以 相 互 对 应 [34]。“ 毒 ” 则 可 对 应 机 体 在 异 常 代 谢 产

物 刺 激 下 所 产 生 的 炎 症 损 伤 、 氧 化 应 激 反 应 等 现 代 医 学 病 理

机 制 。 《 太 平 圣 惠 方 · 卷 三 》 云 ： “ 胸 膈 多 痰 ， 脏 腑 壅 滞 致 使 精 神

昏 浊 ， 昼 夜 耽 眠 。 ” [35]疾 病 发 生 之 初 ， 痰 浊 、 瘀 血 随 气 机 游 走 体

内 ， 留 于 胸 膈 ， 致 病 较 轻 ， 病 位 尚 浅 ， 机 体 除 了 OSAHS 的 典 型

症 状 外 ， 多 表 现 为 亚 健 康 状 态 。 《 古 今 医 鉴 · 心 痛 》 云 ： “ 心 脾 痛

者 … … 素 有 顽 痰 、 死 血 。 ” [36]日 久 邪 气 氤 氲 不 散 ， 酿 瘀 成 毒 ， 侵

袭 心 脉 ， 发 为 有 形 、 有 根 之 邪 ， 则 胸 痹 发 生 ， 出 现 胸 闷 、 心 悸 、

胸 痛 等 症 状 。 《 灵 枢 · 百 病 始 生 》 云 ： “ 凝 血 蕴 里 而 不 散 ， 津 液 涩

渗 ， 着 而 不 去 ， 而 积 皆 成 矣 。 ” [27]脾 虚 运 化 无 力 ， 痰 浊 、 瘀 血 应 势

而 生 ， 由 无 形 到 有 形 ， 影 响 气 血 津 液 ， 阻 滞 经 络 ， 内 伤 脏 腑 ， 滞

结 于 一 切 脏 腑 及 空 隙 窍 道 ， 最 终 引 起 脉 道 受 损 。 这 与 现 代 医

学 血 管 内 皮 损 伤 发 生 机 制 相 通 ； 血 管 内 皮 细 胞 受 机 体 炎 症 损

伤 、 氧 化 应 激 反 应 、 凝 血 系 统 损 伤 等 影 响 ， 造 成 不 同 程 度 的 损

伤 ， 引 起 血 管 内 皮 内 分 泌 、 自 分 泌 、 旁 分 泌 等 功 能 失 调 ； 多 种

肽 类 分 泌 失 衡 ， 导 致 其 蛋 白 结 构 改 变 ， 血 管 通 透 性 改 变 ， 血 管

屏 障 功 能 障 碍 ， 血 管 痉 挛 和 灌 注 缺 损 等 现 象 [37-38]。

3 窠囊形成是冠状动脉粥样硬化的核心病机

《 丹 溪 心 法 · 痰 饮 》 云 ： “ 自 郁 成 积 ， 自 积 成 痰 ， 痰 挟 瘀 血 ，

遂 成 窠 囊 。 ” [39]窠 囊 形 成 的 病 理 关 键 在 于 痰 、 瘀 之 邪 。 痰 浊 、 瘀

血 初 成 结 散 无 常 ， 日 久 毒 化 ， 伏 聚 于 心 ， 积 于 血 脉 ， 化 为 有 根 、

有 形 的 粥 样 斑 块 凸 向 血 管 腔 形 成 “ 窠 囊 ” 。 OSAHS 患 者 冠 状 动

脉 粥 样 硬 化 的 病 理 形 态 与 窠 囊 相 似 ， 且 窠 囊 的 形 成 过 程 与 冠

脉 粥 样 硬 化 发 生 的 病 理 机 制 可 相 互 对 应 [40]， 即 低 密 度 脂 蛋 白

黏 附 于 在 血 管 内 皮 ， 触 发 管 壁 氧 化 及 炎 症 反 应 ， 引 起 细 胞 增

殖 、 促 凝 血 功 能 等 发 生 障 碍 ， 包 含 油 脂 的 巨 噬 细 胞 逐 渐 转 化

为 泡 沫 细 胞 ， 附 着 于 冠 脉 血 管 内 壁 [41-42]， 逐 渐 形 成 脂 质 条 纹 。

血 小 板 释 放 生 长 因 子 同 巨 噬 细 胞 分 泌 的 成 纤 维 细 胞 生 长 因

子 刺 激 合 成 胶 原 纤 维 ， 脂 肪 斑 演 变 为 纤 维 斑 块 。 血 小 板 凝 集

与 炎 症 反 应 因 子 释 放 ， 逐 渐 演 变 为 不 稳 定 斑 块 [43]， 最 终 破 裂 或

糜 烂 形 成 血 栓 ， 导 致 严 重 的 心 脑 血 管 损 伤 。 窠 囊 未 成 时 ， 痰

浊 、 瘀 血 于 脉 中 游 走 ， 聚 散 不 定 ， 导 致 血 管 功 能 失 常 。 病 理 体

现 为 血 管 内 皮 细 胞 损 伤 、 脂 纹 脂 斑 形 成 。 此 阶 段 将 窠 囊 扼 于

无 形 ， 消 于 未 成 ， 则 能 够 逆 转 病 情 ， 延 缓 或 阻 止 疾 病 的 进 一 步

发 生 。 如 喻 嘉 言 所 云 ： “ 窠 囊 之 痰 ， 如 蜂 子 之 穴 于 房 中 ， 如 莲 实

之 嵌 于 蓬 内 ， 生 长 则 易 ， 剥 落 则 难 。 ” [44] 痰 浊 、 血 瘀 聚 而 不 散 成

毒 ， 堆 积 于 脉 道 形 成 脂 质 积 累 ， 并 在 各 种 机 制 作 用 下 逐 渐 演

化 成 纤 维 斑 块 ， 突 向 血 管 腔 形 成 窠 囊 。 此 时 窠 囊 即 成 ，
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则 邪 气 伏 藏 ， 病 情 迁 延 难 愈 。

4 中医药防治OSAHS合并CHD

4.1 病变初期从脾论治 脾 统 四 脏 ， 故 治 病 先 治 脾 。 OSAHS

合 并 CHD 的 始 动 环 节 为 脾 胃 内 伤 ， 脾 病 是 痰 浊 、 膏 浊 、 脂 浊 蓄

积 的 始 动 因 素 。 据 统 计 [45-46]， OSAHS 、 CHD 多 见 于 中 老 年 人 群 。

《 素 问 · 阴 阳 应 象 大 论 篇 》 云 ： “ 年 四 十 而 阴 气 自 半 ， 起 居 衰

矣 。 ” [23]先 天 之 精 逐 渐 衰 败 ， 需 后 天 之 本 才 得 以 充 足 。 《 脾 胃 论 ·

脾 胃 盛 衰 论 》 云 ： “ 其 治 肝 、 心 、 脾 、 肾 有 余 不 足 … … 惟 脾 胃 之

药 为 切 。 ” [5]脾 不 足 ， 化 精 微 为 阴 浊 ， 侵 占 精 所 ， 精 无 所 居 。 以 上

诸 因 素 陈 陈 相 因 ， 有 动 于 中 ， 必 摇 其 精 ， 心 脏 为 之 损 害 。 如 《 脾

胃 论 · 安 养 心 神 调 治 脾 胃 论 》 云 ：“ 若 心 生 凝 滞 … … 惟 有 调 和 脾

胃 ， 使 心 无 凝 滞 。 ” [5]从 脾 论 治 此 病 是 疾 病 初 期 的 重 要 治 则 。 保

证 脾 脏 功 能 健 运 是 早 期 防 治 OSAHS 冠 状 动 脉 粥 样 硬 化 的 关

键 所 在 。 可 以 方 选 七 味 白 术 散 、 香 砂 六 君 子 汤 、 人 参 汤 等 健 脾

益 气 ， 芳 香 温 通 。 酌 加 佩 兰 、 藿 香 以 芳 香 化 浊 之 品 ， 以 杜 生 痰

之 源 。 临 证 可 选 用 黄 芪 、 白 术 等 健 运 中 焦 ， 灌 溉 四 旁 ， 五 脏 得

以 安 和 。 选 用 陈 皮 、 泽 泻 、 茯 苓 、 半 夏 、 浙 贝 母 等 化 已 成 之 痰

湿 ， 改 善 患 者 疲 惫 、 沉 重 之 感 。 辅 以 血 分 行 气 之 品 如 厚 朴 、 川

芎 、 当 归 、 丹 参 、 赤 芍 等 以 助 气 血 和 畅 。 酌 情 佐 以 泽 泻 、 知 母 、

栀 子 等 清 热 这 一 类 药 物 ， 以 防 已 生 之 邪 郁 而 生 毒 热 。

4.2 病变中期痰瘀同治 脾 失 健 运 ， 不 能 散 布 水 津 ， 瘀 留 为

痰 ， 痰 饮 既 成 ， 脾 土 不 克 ， 以 致 水 饮 弥 漫 。 《 灵 枢 · 百 病 始 生 》

云 ： “ 湿 气 不 行 ， 凝 血 蕴 里 而 不 散 ， 津 液 涩 渗 ， 著 而 不 去 ， 而 积

皆 成 矣 。 ” [27]疾 病 中 期 的 典 型 病 机 特 征 为 气 血 津 液 不 畅 ， 痰 湿

不 去 ， 血 气 不 行 ， 脉 道 不 通 ， 痰 瘀 胶 着 成 病 。 仅 去 其 一 ， 病 难 根

除 ， 故 应 痰 瘀 同 治 。 损 伤 血 脉 的 早 期 ， 多 表 现 为 痰 重 瘀 轻 之

象 ， 主 要 病 理 变 化 为 血 管 内 皮 功 能 性 紊 乱 ， 见 胸 闷 、 鼾 声 频

作 、 气 短 、 多 梦 少 眠 等 典 型 症 状 。 可 选 用 十 味 温 胆 汤 合 颠 倒 木

金 散 或 菖 蒲 郁 金 汤 等 化 痰 散 瘀 ， 利 气 通 窍 。 酌 加 青 皮 、 木 香 、

陈 皮 、 柴 胡 等 ， 理 气 开 郁 ， 通 窍 宣 痹 ； 川 芎 、 当 归 、 桃 仁 等 ， 活 血

止 痛 ， 气 血 并 行 。 中 后 期 可 见 血 管 结 构 性 损 伤 ， 多 见 心 前 区 疼

痛 、 胸 部 闷 痛 、 夜 间 憋 闷 等 痰 瘀 并 重 或 者 以 瘀 为 主 的 临 床 症

状 。 可 选 用 丹 参 饮 合 枳 实 薤 白 半 夏 汤 ， 或 血 府 逐 瘀 汤 合 前 胡

汤 等 逐 瘀 化 痰 。 临 证 酌 加 郁 金 、 延 胡 索 、 五 灵 脂 之 类 活 血 止

痛 ， 推 荡 陈 腐 。 丁 香 、 肉 桂 、 炮 姜 之 类 温 通 血 脉 ， 取 其 “ 温 则 消

而 去 ” 之 意 。 依 据 损 伤 程 度 的 不 同 分 层 辨 证 论 治 ， 并 重 视 开 窍

通 络 ， 内 通 外 达 ， 气 血 和 畅 ， 痰 化 瘀 散 则 病 自 已 。

4.3 病变末期峻药缓用 《 本 草 经 疏 · 卷 十 一 》 云 ： “ 老 癖 癥 瘕

积 聚 结 块 ， 未 有 不 由 血 瘀 、 气 结 、 食 停 所 致 。 ” [47]窠 囊 为 痰 瘀 所

化 ， 非 峻 猛 之 剂 不 破 。 破 血 消 癥 药 具 有 药 性 峻 猛 ， 走 而 不 守 的

特 点 ， 擅 长 治 疗 一 切 凝 结 停 滞 有 形 之 坚 积 。 《 医 宗 必 读 · 积 聚 》

云 ： “ 日 积 月 累 … … 太 亟 则 伤 正 气 ， 正 气 伤 则 不 能 运 化 ， 而 邪

反 固 矣 。 ” [48]痹 病 日 久 ， 窠 囊 已 成 ， 具 有 实 邪 顽 固 、 正 气 虚 馁 的

特 点 ， 纯 以 破 血 ， 则 正 不 支 。 丸 剂 为 传 统 中 药 剂 型 之 一 ， 具 有

药 效 持 久 、 缓 攻 缓 补 的 优 势 。 《 金 匮 玉 函 经 · 卷 一 》 云 ： “ 丸 能 逐

风 冷 ， 破 积 聚 ， 消 诸 坚 癥 。 ” [49]其 提 及 丸 剂 尤 擅 治 疗 凝 结 停 滞 之

坚 积 。 OSAHS合 并 CHD是 慢 性 疾 病 ， 病 情 迁 延 难 愈 ， 本 虚 标 实 ，

病 情 复 杂 。 课 题 组 针 对 窠 囊 致 病 特 点 ， 提 出 选 用 破 血 消 癥 虫

类 药 如 全 蝎 、 蜈 蚣 、 鳖 甲 等 达 到 稳 定 斑 块 的 作 用 ， 可 搭 配 藤 类

通 络 走 窜 之 品 ， 如 鸡 血 藤 、 青 风 藤 等 剔 邪 搜 络 、 祛 瘀 生 新 ， 并

选 用 丸 剂 为 主 要 剂 型 ， 以 求 “ 治 之 从 缓 ， 不 求 速 去 ” 。 推 荐 鳖 甲

煎 丸 、 麝 香 保 心 丸 等 攻 补 兼 施 ， 消 诸 坚 痞 的 经 典 丸 药 治 疗

OSAHS 合 并 CHD ， 具 有 既 攻 且 缓 ， 以 消 为 养 ， 正 邪 兼 顾 的 优

势 ， 适 用 于 痰 瘀 互 结 、 病 势 绵 长 之 窠 囊 。

5 验案举隅

患者，男，47岁，2021年3月18日初诊。主诉：胸闷6个月余。

患者自述6个月余前因情绪焦虑而频繁喝酒，继而出现胸闷，

烦躁易怒，疲惫，眠少多梦，鼾声如雷，夜间时常因憋闷而惊

醒，大便黏腻，咽干口苦。舌红有瘀点，舌苔黄腻，舌体胖大，

脉滑数。既往病史：OSAHS 3年、2型糖尿病2年。心电图检查：

窦性心律，电轴左偏，V1-V4导联ST-T段改变；生化全项：总胆

固醇6.45 mmol/L，低密度脂蛋白胆固醇4.41 mmol/L，载脂蛋

白A玉 1.63 g/L，载脂蛋白B 1.46 g/L，血糖11.19 mmol/L；心肌

酶、血清肌钙蛋白未见明显异常；心脏超声+左心功能测定+

TDI：左室顺应度降低，余心内结构未见明显异常。左心功能

正常；冠状动脉CTA：符合轻度粥样硬化改变。左前降支（LAD）

近段管壁可见局灶性偏心性非钙化斑块，远端对比剂充盈度

良好。左回旋支（LCX）近段局灶性偏心性非钙化斑块。冠状动

脉回旋支的第二钝缘支（OM2）远端改变，考虑心肌桥。多导睡

眠监测（PSG）：呼吸暂停-低通气指数为16.1次/h，夜间最低血

氧饱和度为86%。西医诊断：OSAHS合并CHD。中医诊断：鼾症

合并胸痹；辨证：痰瘀互结证（痰重瘀轻）。治以化痰开窍，活

血宁心，方用十味温胆汤合颠倒木金散加减。处方：法半夏15 g，

枳实15 g，陈皮15 g，茯苓15 g，酸枣仁10 g，远志10 g，五味

子10 g，西洋参6 g，石菖蒲15 g，丹参15 g，木香10 g，郁金10 g，

竹茹5 g，黄连5 g，甘草10 g。10剂，1剂/d，水煎取300 mL，分早

晚温服。嘱患者调畅情志，规律作息，清淡饮食。

2诊：2021年3月19日。患者胸闷明显缓解，打鼾次数减少，

夜间憋闷感减轻，烦躁易怒基本消失，时有咳痰，咽干，二便

正常。舌苔由黄转白，脉弦，较前和缓。复查生化全项：总胆固

醇5.58 mmol/L，低密度脂蛋白胆固醇2.66 mmol/L，载脂蛋白A玉

1.52 g/L，载脂蛋白B 1.23 g/L，血糖9.66 mmol/L。PSG监测：呼吸

暂停-低通气指数为7.3次/h，夜间最低血氧饱和度为89%。遂予

原方去黄连，法半夏减至10 g，加麦冬15 g，天花粉10 g。7剂，

1剂/d，水煎取300 mL，分早晚温服。7 d后追访，余症消失，未有

反复。

按 语 ： 该 患 者 为 中 年 男 性 ， 平 素 情 志 不 遂 ， 复 由 肆 食 肥 甘

酒 味 ， 痰 热 酒 毒 积 聚 不 化 ， 碍 胃 伤 脾 ， 亦 困 阻 气 血 津 液 ， 湿 热

痰 浊 困 阻 于 心 则 胸 闷 ， 于 咽 喉 则 鼾 声 频 作 。 痰 火 叨 扰 心 神 ， 则

烦 躁 易 怒 ， 少 眠 多 梦 ， 痰 湿 与 饮 食 相 结 于 肠 腑 ， 则 大 便 黏 腻 。

痰 热 伴 有 瘀 血 ， 则 舌 红 有 瘀 点 ， 脉 滑 数 。 方 用 十 味 温 胆 汤 合 颠

倒 木 金 散 加 减 ， 方 中 半 夏 辛 温 ， 燥 湿 化 痰 为 君 药 。 臣 以 竹 茹 ，

取 其 甘 寒 ， 清 热 化 痰 除 烦 。 丹 参 、 西 洋 参 益 气 养 阴 ， 补 血 活 血 。

陈 皮 理 气 行 滞 ， 燥 湿 化 痰 ； 枳 实 行 气 消 痰 ， 使 痰 随 气 下 ； 二 陈

相 合 ， 一 温 一 凉 ， 倬 湿 祛 痰 ， 增 理 气 化 痰 之 力 。 五 味 子 、 酸 枣

仁 、 远 志 养 心 安 神 ， 化 痰 宁 心 ， 三 药 合 用 增 补 养 心 神 之 力 。 佐

以 茯 苓 ， 健 脾 渗 湿 ， 以 杜 生 痰 之 源 ； 黄 连 泻 火 结 ， 木 香 行 气 滞 ，

郁 金 活 血 瘀 ； 三 药 合 用 气 血 热 痰 均 散 。 以 甘 草 为 使 ， 调 和 诸

药 。 纵 观 治 疗 经 过 ， 痰 瘀 同 治 ， 宣 畅 气 机 ， 通 达 血 脉 ， 使 痰 、 瘀 、

热 无 法 相 互 依 附 ， 各 孤 其 势 力 ， 则 鼾 声 止 ， 心 胸 畅 。 2 诊 时 患 者
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胸 闷 、 夜 间 憋 闷 感 、 烦 躁 易 怒 等 症 状 减 轻 ， 效 不 更 方 ， 继 服 原

方 。 但 患 者 仍 然 有 痰 热 之 象 ， 此 时 为 痰 多 热 少 。 在 原 方 基 础 上

法 半 夏 减 至 10 g ， 防 止 燥 伤 津 液 ， 加 用 麦 冬 15 g ， 天 花 粉 10 g，

增 加 清 润 化 痰 之 力 。 继 用 7 剂 后 ， 痰 热 当 清 ， 瘀 痰 俱 除 ， 诸 症 得

缓 ， 人 复 安 和 。

6 总结与展望

OSAHS 合 并 CHD 为 慢 性 炎 症 疾 病 ， 病 情 迁 延 难 愈 。 中 医

药 在 治 疗 OSAHS 合 并 CHD 方 面 经 验 丰 富 ， 但 缺 少 系 统 、 深 入

的 理 论 。 本 课 题 组 结 合 现 代 肠 微 生 态 失 衡 、 血 流 动 力 学 、 心 血

管 内 皮 炎 症 及 损 伤 机 制 等 发 病 机 制 分 析 OSAHS 合 并 CHD 发

生 及 发 展 的 机 理 ， 完 善 该 病 的 中 医 病 机 为 “ 脾 - 气 血 津 液 - 窠

囊 ” 病 机 观 。 并 结 合 窠 囊 的 病 变 特 点 ， 将 窠 囊 病 变 过 程 分 期 ，

重 视 早 期 治 疗 未 病 先 防 ， 以 从 脾 论 治 为 基 本 治 疗 原 则 ， 将 窠

囊 遏 于 无 形 ， 消 于 未 成 。 病 变 中 期 以 痰 瘀 同 治 为 治 疗 准 则 ， 以

改 善 动 脉 内 膜 功 能 紊 乱 ， 谨 防 郁 久 毒 化 。 晚 期 窠 囊 已 成 ， 应 缓

以 治 之 ， 峻 药 缓 用 以 图 长 效 。 然 而 ， 各 项 理 化 指 标 与 理 论 之 间

的 认 识 仍 存 在 空 白 与 不 足 ， 需 要 更 多 的 基 础 研 究 及 临 床 研 究

来 深 化 中 医 药 国 学 原 理 之 精 要 ， 明 确 中 医 临 床 优 势 。
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李 雯 霞 等 [18]报 道 平 乐 正 骨 在 骨 折 中 期 使 用 活 血 和 营 汤 ，

方 用 当 归 、 丹 参 、 香 附 、 延 胡 索 等 调 和 气 血 ， 消 肿 止 痛 有 较 好

疗 效 。 李 志 鸿 等 [10]通 过 网 络 药 理 学 研 究 发 现 ， 骨 碎 补 - 当 归 药

对 在 骨 折 中 期 可 以 通 过 作 用 于 HIF-1 、 TNF、 PI3K/Akt、 VEGF

等 信 号 通 路 促 进 骨 折 愈 合 。 陈 章 美 等 [19] 通 过 数 据 挖 掘 1958 —

2020 年 中 药 复 方 治 疗 下 肢 骨 折 方 剂 发 现 ， 和 营 止 痛 汤 在 骨 折

中 期 有 较 高 的 使 用 频 率 。 骨 折 中 期 通 过 “ 和 营 ” 治 法 ， 可 以 解

决 中 期 主 要 病 机 “ 营 血 失 和 、 筋 骨 不 续 ” 对 后 期 骨 折 愈 合 和 全

身 生 理 状 态 的 影 响 问 题 。 使 用 行 气 和 营 止 痛 、 补 养 营 血 、 清 热

养 营 等 具 体 “ 和 营 ” 治 法 ， 可 使 残 留 瘀 血 得 祛 ， 经 脉 损 伤 得 复 ，

从 而 使 营 气 不 随 意 溢 于 脉 外 ， 在 行 血 中 稳 定 化 生 血 液 发 挥 滋

养 功 能 ， 促 进 骨 折 的 愈 合 。
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