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  摘  要: PVS是一种特殊类型的神昏, 特征是睁眼若视, 貌似清醒, 静卧不动, 不识人事,中医无此病名, 应命

名为 /神呆0。其病因病机为先天不足,邪热犯脑, 情志失调,颅脑损伤,毒邪入中, 髓海不足; 病位在脑,病性本虚

标实,因实致虚 ,以虚为主; 其气血亏虚,痰瘀阻窍, 神明闭阻贯穿始终。病理关键是虚、瘀、痰三端。因此, 宜益气

养血、化痰祛瘀、开窍醒神, 药宜温而动;自拟益神启窍方, 方用黄芪、当归、麝香、桃仁、石菖蒲、白芷。
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  Abstrac:t PVS( persistent vegeta tive state) is specia lly tipical menta l confusion, w hich feature s are inc luding agryp-

nocom a, ly ing still and lo ss o f consciousness. The re is no TCM name, so coma is nam ed. Its e tio logy and pa thogenesis is

com posed o f congenita l deficiency, im pairm ent o f the b ra in due to hea,t irregu la r em o tion, attack in the bra in, heat - tox in

a ttack ing the cen te r and lack of m arrow sea. The location of the disease is brain; the nature is deficiency in org in and ex-

cess in superficia lity . De fic iency is caused by exce ss, to which g ive p rio rity. PVS is caused by de ficiency o f qi and the

blood, stragna tion o f ph legm b locking the heart - vesse ls and sp iritm ind b lo cks. Patho log ical featu res are including de fi-

c iency, blood stasis and ph legm. Therefore, it should supplem ent qi and nourish the blood, rem ove phlegm to reso lve

blood stasis and induce resu scita tion to resto re consc iousne ss. Na ture of these drugs are prov ided w ith w arm and active

properties. It is named by ourse lve s for the prescription o f supplem ent consc iousne ss and inducing resuscitation, w hich

drug s a re Astraga lus m ongho licus, Chinese ange lica roo,t M usk, Peach kerne ,l rhizome o f Eum eno l Ange lica.

  Keywords: PVS; etio logy and pathogenesis; coma; the prescrip tion o f supplem ent consc iousness and resusc ita tion
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  持续性植物状态 ( PVS)又称植物生

存, 是一种特殊的意识障碍, 其特征是患

者睁眼若视,貌似清醒, 缺乏知觉、思维、

情感、意志等活动, 对自身及周围环境缺

乏认知 , 不能执行指令。有不规则的睡

眠 -醒觉周期。这种状态持续 1个月以

上。

中医学中没有持续性植物状态这一

名词,也没有具体的描述, 相关论述散见在中医文献神昏、

昏愦、昏厥、昏迷、昏蒙、不省人事及外感热病、中风、痰证、

呆病、脱证等论述中 ,将其归属于神昏范畴,认为是一种特

殊类型的神昏,是继发于中风、类中风、痴呆、颤证、脑外伤、

外感热病、毒邪犯脑等疾病后的一种特殊昏迷 [1 ]。

近年来,随着急救技术和水平的不断提高,由昏迷转为

植物状态的病人也越来越多, 而目前尚缺乏有效的手

段 [2]。中医药治疗 PVS的临床需要也在不断加大,系统整

理中医药对植物状态的认识会有利于发挥中医药治疗疑难

重证的作用。笔者不怀浅陋,略论如下。

1 中医病名的命名

植物状态的基本证候主要表现为: 睁眼若视, 貌似清

醒,静卧不动,不识人事,七窍失司, 肢体失用,便溺不知, 若

给饮食,暂不毙命。从临床证候看与神昏之闭目嗜睡, 呼之

则应,或呼之不应, 刺则痛苦,肢窍失用, 或肢窍能用, 不省

人事,不治则毙命不同, 将这种特殊的神昏与 /神昏 0在名

称上区分开来对指导临床有十分重要的意义, 鉴于植物状

态只有躯体生存而无认知等反应宜命名为 /神呆0。 /呆 0
的词义是 (头脑 )迟钝、不灵敏 [3 ], 植物状态神明仍在, 还有

眼球跟踪,打哈欠, 似有神的表现,只是不识人事, 若神明呆

钝样。/神呆0与 /痴呆0又不相同, /痴0的词义是 /愚笨 0
的意思 [3], 是脑主思维功能失司所致; 而 /神呆0是神明受
蒙,神机失灵, 阴阳尚有维系,仍可阳出于阴而悟, 阳入于阴

而寐,阴阳尚不会脱失; /神呆0与 /神昏0也有一定的区别,

/神呆0和 /神昏0均是神明受蒙, 但 /神昏0是神明受蒙, 神

机失用,阴阳维系处于即合即离,随时会阴阳离绝的边缘,

故深睡不醒,不省人事, 神明随时可能离去, 因此, 笔者认

为,植物状态的中医病名以 /神呆0为合适。
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2 病因病机
本病的形成大多由于先天不足, 颅脑损伤, 邪热犯脑,

毒邪入中,窒息缺氧, 情志失调, 髓海空虚等, 造成脏腑失

调,气而逆乱, 痰浊上犯,痹阻脑窍, 神明受蒙,神机失灵,致

使长期昏愦,不识人事。

先天不足:人之生长发育是禀承于先天之精, 正如 5灵

枢# 经脉6所云 /人始生, 先成精, 精成而脑髓生 0, 若先禀
不足,或母孕患病、或食服有毒之物, 均可影响胎儿脑髓的

充健。脑髓发育不健, 则出现目不识人, 状若植物的 /神
呆0之病。

邪热犯脑: 感受温热、疫疠六淫之气, /温邪上受, 首先

犯肺0 ( 5外感温热篇 6 ), 若传入营血, 则易邪热伤阴, 络脉

瘀滞,张景岳在论及瘟疫时就指出 /气通于鼻, 鼻通于脑,

毒入脑中,则流布诸经, 令人相染。0临床可见高热、谵语、

瘛疭、抽搐、发狂、神昏; 若失治或邪盛,毒邪伤及脑髓,络脉

瘀滞,脑神受伤、神明受蒙,神机失灵, 则见静卧不动、睁眼

无识的植物状态。特别是小儿脏腑不坚、脑髓稚弱,感受温

邪,易逆传入脑, 伤及脑髓而发为 /神呆0。

情志失调:七情太过,心火暴盛或暴怒伤肝, 心肝火旺,

气血逆乱, 直冲犯脑, 脑络暴张, 络破血溢, 5素问 # 调经

论6: /血之与气, 并走于上, 则为大厥 , 厥则暴死。气复反

则生,不复则死0。或情志不遂,郁而化火, 灼伤津液, 或气

机不畅,津、血运行失常而生痰、瘀。气虚血瘀, 或痰壅清

窍,脑络痹阻, 则见舌强语謇, 喎癖不遂,或神昏不语, 不省

人事,若经治疗病久不复, 转为静卧不动, 睁眼无知的 /神
呆0。

颅脑损伤: 5医宗金鉴# 正骨心法要旨6说: /若被打仆
损伤,血流不止, 神气昏迷, , 0; 凡跌仆、坠落、金刃等直
接损伤颅脑,使脑髓受到直接挤压或损伤、或络破血溢,积

瘀压迫,脑髓受损而出现神识受蒙、神机失灵的脑神功能损

害,可见瘫痪, 昏迷,或转为长期静卧不动、草木无知的 /神

呆0。
毒邪入中:食入毒物、或药物中毒、或吸入煤气等有毒

气体,有毒之物入中鼻窍或入胃,浊气上乘, 毒淫脑髓,清气

不升,清窍受蒙, 内伤神明,发为神昏, 轻则昏迷不醒, 不省

人事;重则神明不复 ,转为植物生存。

髓海不足:年老之人,脏腑气血虚衰, 尤以肾精耗损为

主。脑为髓海, 由肾所主, 易虚易亏。情志不遂, 年老、久

病,伤及肾精, 肾精不能滋养脑髓, 脑髓亏虚,可见脑神失养

诸证。如5灵枢 # 海论6云: /髓海不足, 则脑转耳鸣、胫酸

眩冒、目无所见、懈怠安卧。0临床常见脑神衰惫之耳鸣喜

卧、健忘呆滞、语言不利、嗜睡或少寐, 肢体僵拘, 手抖震掉

的痴呆,或颤证, 或病久难复, 肾精亏极,脑髓不充, 神明受

蒙,神机失灵则引致睁眼若视、貌似清醒的植物生存等。

总之, PVS患者多由外伤脑窍, 痰瘀阻络,窍闭神蒙,或

年老中风,脑脉瘀阻 ,神明受阻, 或毒邪入中, 窒息缺氧,清

气不升,脑窍失聪, 神明受蒙,发为不识人事,肢窍失用。此

皆与气血运行失乖, 痰瘀阻窍,窍闭神蒙有关, 因此本病病

位在脑,涉及肾、脾、心、肝诸脏。病性乃本虚标实, 因实致

虚,以虚为主; 实为痰瘀阻窍, 或挟火挟风, 虚为气血不足,

脾肾亏虚。

3 益神启窍方的立法依据
PVS患者临床多表现为睁眼若视, 貌似清醒, 静卧不

动,不识人事,七窍失司,肢体失用, 便溺不知,身体消瘦, 颅

脑塌陷、或半身不遂、或肢体拘急、或四肢抽搐、或自盗汗

出,舌紫黯或黯淡、或淡白苔厚白或薄白, 脉涩或弱。病情

迁延数月至数年不等。病人长期卧床, 不懂进食, 不会吞

咽,便溺不知, 靠他人喂食, 无情感反应, 没有自主活动, 偶

有打哈欠,流眼泪, 呛咳反射,状如 /活死人0。

病人一般昏迷 2~ 3周后进入植物状态 ( VS) , VS 1个

月后进入 PVS, 病程大都在 3个月以上至 2 ~ 3年, 文献报

道,寿命在 8~ 10年 [1 ],患者长期静卧不动, 不比高热神昏

之阳热亢盛,按中医属性, 静而不动、喜蜷喜卧, 无声少语属

阴,为阴证,除挟热、挟风之发热、痰嗽、惊厥外, 均为阴盛为

主,久卧伤气, 久病多虚, 又为正虚之证。因此, 笔者认为

PVS患者初期以瘀血内阻、痰浊蒙窍为主,亦可挟热、挟风,

中期以气血不足、痰瘀阻闭为主,后期以精气亏虚、痰瘀阻

闭为主,而气血亏虚证多见, 肾枯窍闭证仅为十之一二, 肾

枯窍闭证多见持续性植物状态后期,亦见于营养极度不良

患者 [4 ], 但气血亏虚, 痰瘀阻窍, 神明闭阻贯穿始终。可

见, PVS的病理关键是虚、瘀、痰 [5]三端。

瘀:跌打外伤, 伤及头脑,脑髓受到挤压或损伤、或络破

血溢,离经之血滞留不去, 形成瘀血, 5血证论6曰: /凡离经

之血, 与营养周身之血已暌绝而不合, ,此血在身, 不能加

于好血,而反阻新血之化机,故凡血证, 总以去瘀为要。0或

年老气虚,行血无力, 气虚血瘀, 脑络阻痹, 瘀血由生; 或肝

阳暴张,气血逆乱, 直冲犯脑,络破血溢, 形成瘀血; 或年事

已高,肾精渐亏, 或久病肾虚,精亏血无所化, 肾之精气无以

激动血之运行,形成肾虚血瘀。其窍闭神蒙, 半身不遂, 舌

紫黯或黯淡,脉涩俱为瘀血之象。

痰:痰的形成成与脾、肾关系最为密切,若情志不遂, 郁

而化火,灼伤津液, 或气虚推动津液无力,或瘀血内停, 阻滞

气机而聚湿生痰浊;或脾不健运, 运化水液无权,成痰成饮;

或年老、久病肾精亏虚, 肾虚推动激发无力,津液不能四布,

聚而成痰。或煤气中毒、自缢窒息缺氧, 气机逆乱, 清浊不

分,清气难升于头脑, 浊气上干,津液不能如常布达, 成痰成

饮。其静卧不动, 不识人事, 便溺不知, 肢体拘急、四肢抽

搐,口津盈盈, 舌黯淡或淡白,苔厚白均为痰浊之象。

虚:本病虚损主要损及气、血和脾、肾。气血之虚有两

端,一为气血自身亏虚, 二为清窍气血不足。乃因外伤或因

内伤伤及脾、肾、肺,脏腑气化功能不健, 气血生成乏源, 而

气血亏虚。同时, 因痰、瘀、毒邪阻闭清窍, 气血难以上输于

脑窍,使脑中气血不足。脑位居高巅, 若气血亏虚, 气虚不

能上达,血亏不能上荣, 脑无以为荣,精气不能为满, 则亦为

害。其神呆不语, 七窍失司, 肢体失用, 便溺不知, 身体消

瘦,颅脑塌陷, 自盗汗出, 舌黯淡或淡白, 苔薄白, 脉涩或弱

乃气血亏虚之象。

脾虚主要表现为脾不健运, 气血生化不足, 和升清不

健, PVS患者静卧不动, 四肢失用, 不懂进食, 纳谷不辨香

罄,必然影响脾主运化和脾主升清功能,而渐至脾虚, 临床

表现为清气不升,浊气上乘, 神机不明,目无所见。

肾虚主要表现为肾精不足, 精不充脑, 若肾精不足, 则
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髓海失养,神灵不健 ,甚则神明受蒙,正如 5灵枢# 海论6所
云: /髓海不足, 则脑转耳鸣, 胫酸眩冒, 目无所见, 懈怠安

卧。0其睁眼若视, 貌似清醒, 不识人事, 静卧不动, 颅脑塌

陷,身体消瘦为脾肾不足之象。

脾肾不足主要是以气血亏虚, 即脏腑气化所生之养份

不足为表现形式,脾肾不足还表现为脏腑气弱, 机能不足,

易遭外邪侵袭,反复肺部感染或尿路感染,肢体废用性萎缩

等。

5素问# 阴阳应象大论6说: /善诊者, 察色按脉, 先别

阴阳。0 5景岳全书 # 传中录6说: /凡诊病施治, 必须先审

阴阳,乃为医道之纲领, , ,设能明彻阴阳, 则医理虽玄,思

过半矣。0本病本虚标实, 以虚为主, 其阴阳属性为阴盛之

为病,因此, PVS的治疗原则宜扶正祛邪,扶正以益气养血、

补益精髓;祛邪以化痰祛瘀,若挟热、挟风时熄风清热为主。

初期痰瘀阻窍,以邪盛为主, 治宜涤痰逐瘀;痰热壅肺和风

痰闭窍常见于 PVS合并肺部感染、去皮质状态、癫痫等症,

治宜清热化痰,熄风定惊, 有助于减少死亡率, 促进意识恢

复。后期以正虚多见, 虚实相兼之势, 应益气养血, 兼涤痰

祛瘀、醒脑开窍。补益法和醒脑法在 PVS辨治中具有同等

重要作用,不可偏废 ,应贯串疾病的始终 [4 ]。

本证的轻重常与痰瘀的程度及正气的盛衰有关。一般

初起正气未衰,痰浊不重,瘀血不深, 治疗尚易,宜涤痰逐瘀

为主,兼以醒脑。如病变日久正气渐衰,痰浊瘀血不化,病

渐趋重,应治标常需顾其正气,化瘀涤痰、益气养血、醒脑开

窍兼顾。

综上所述, PVS是由于血脉瘀阻, 痰浊蒙窍,气血亏虚,

精气不荣脑窍,神明闭阻所致,提出益气和血、化瘀开窍法,

自拟益神启窍方,专方治疗 PVS。

4 益神启窍方方解

/益神0者,益脑神也, 5灵枢# 平人绝谷6曰: /神者,水

谷之精气也0, 5医学入门6曰: /神者, 气血所化生之奉也 0。

因此,益神应补气养血为要, 而肾虚精亏, 多见于神经系统

变性性疾病 (多为老年 ) ,和 PVS病久的后期, 故补肾填精

不是重点。 /启窍 0者, 启闭阻的神机之窍也 , PVS是神明

受蒙,神机失用之窍闭证, 故宜启窍醒脑。醒脑之法有凉、

温之分。牛黄、郁金、黄连、冰片是凉开 ,丁香、檀香、安息香

是温开,而麝香是不分凉、温, 俱能开 (启 )之, 窍闭除因气

血亏虚外,还因痰瘀阻窍, 启窍也需活血化痰, 瘀去痰化则

窍自启,脑居高位, 非风药不达, 选用风药以引经,而本病为

病阴,故宜温药和之,故选黄芪、当归、麝香、桃仁、石菖蒲、

白芷 6味组方。

方中当归补血汤为君, 重用黄芪,黄芪味甘性温, 入肺、

脾二经。有补中益气升阳之功, 能升提清气于头目。现代

药理研究 [6 ],黄芪能改善脑血供, 提高耐缺氧, 增强记忆,

有抗氧化及延缓衰老的作用。当归补血活血, 益脑聪神,主

治血虚诸证, 5医学启源6说, 当归 /能和血补血。0现代药理
研究,当归有改善脑血循环、抗血小板聚集及抗血栓作用,

及造血与抗贫血作用。归、芪合用有阳生阴长,气旺血生之

义,共达益气补血之功。现代药理研究,当归补血汤有耐缺

氧作用 [7 ]。

麝香为臣,气味芳烈,性喜走串, 力能通关开窍,醒神回

苏,擅长启闭开窍, 为开窍醒神之要药。麝香不仅开窍, 而

且善活血散结,与桃仁合用, 能增强桃仁活血之力。现代药

理研究 [8], 麝香对中枢神经系统表现为小剂量兴奋, 大剂

量抑制的兴奋与抑制双重作用。本方选用 0. 05g (常规量

在 0. 03~ 0. 10g)小剂量, 取其兴奋中枢神经之目的; 麝香

还有耐缺氧,及脑损伤的保护作用。佐以桃仁活血, 桃仁活

血祛瘀力强,有推陈出新之功, 无论血瘀轻重,新瘀久瘀, 均

能活而祛之。5本草经疏 6说: /桃仁性善破血, 散而不收,

泻而无补, 0现代药理研究 [9], 桃仁能增加脑血流量, 降低

脑血管阻力,还有抗凝和抗血栓形成作用。

石菖蒲清香芳冽, 入心透脑, 是归经入脑的重要药

物 [10 ]。其辛苦而温,清香而散, 则能去污秽之浊,其开窍醒

神之功实居草本药物翘楚之列 [ 11 ]。故佐以石菖蒲豁痰开

窍、辛香醒神, 助麝香开启闭窍;且其辛香可以行气, 苦温可

以通络,化痰既能行瘀, 又能抗惊止痫而兼顾 /神呆 0并癫

痫者,并有益智、延年之功, 能使人精神振奋、提神醒脑, 正

如5本经6所言: /久服轻身, 不忘, 不迷惑, 延年 0。现代药

理研究,石菖蒲对中枢神经系统表现为兴奋与镇静的双向

作用,石菖蒲醇提液有兴奋脊髓、中脑和大脑的作用; 水提

液主要是兴奋中脑和大脑 [12 ], 以及镇静、催眠、抗惊厥作

用,增强记忆和对脑组织的保护作用。白芷辛温, 入阳明经

枢,善走清阳之巅, 能通络开窍, 兼以引经, 为佐使; 5主治
秘要6说: 白芷 /苦、辛, 气味俱轻, 阳也。阳明经引经之

药。0现代药理研究, 白芷有中枢兴奋作用, 能兴奋延髓呼

吸中枢、血管运动中枢, 使呼吸兴奋, 血压升高 [11]。并有血

管显著扩张作用,另外, 还有解热、镇痛、抗炎作用。

诸药共奏补气养血、活血化瘀、豁痰化浊、明蒙启闭、醒

神开窍之 /益神启窍0之功。
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