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摘要"梅尼埃病属于发作性前庭综合征#痰饮是该病最重要的病理因素#痰饮的形成与肝$脾$肾密切相关#结合经络循行及三

焦的形态与功能#提出少阳失和$三焦不畅是急性期病机关键" 基于上述认识#以宣畅少阳#通利三焦#化痰活血为梅尼埃病

急性期治疗大法#临床常以小柴胡汤$温胆汤$泽泻汤等加减化裁#并重用姜半夏$泽泻$仙鹤草等药" (治疗之要#贵在调整#

自力更生#更为重要")故以治病求本$调整脏腑功能为缓解期的基本治法#以防疾病反复发作#并配合心理疏导和饮食调护

等#多管齐下"

关键词"梅尼埃病'痰饮'少阳'三焦'张怀亮
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%%梅尼埃病!5*GA*-*aCKAC*FC*#56"是临床常见的

耳源性眩晕疾病#发病率为 <">$" 万g!"">$" 万'$(

*

该病的病因包括自身免疫)病毒感染)外伤)缺血等

因素'!(

#常见症状有发作性眩晕)波动性听力下降)

耳鸣)耳闷等* 本病反复发作#严重影响患者的生活

质量* 目前西医治疗方案包括药物治疗)外科治疗)

前庭康复等* 中医药治疗 56有悠久的历史#现代

很多医家对此病也提出了自己的认识* 如杜源'7(

认为本病病位在脾)肝)肾$刘建华教授认为 56的

病机是风)火)痰饮上蒙清窍'#(

*
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张怀亮教授是第五批全国老中医药专家#中国

中西医结合学会眩晕病专业委员会首届主任委员#

河南省眩晕病诊疗中心主任* 张教授长期从事眩晕

病的诊疗工作#对56的治疗积累了丰富的经验#结

合文献及临床体会#对该病的辨治提出了独特的见

解#兹介绍如下*

AB4!病因病机

ACAB痰饮是最重要的病理因素%痰饮是人体水液

代谢异常所形成的病理产物#浊者为痰#稀者为饮#

或谓.水积阴则为饮#饮凝阳则为痰*/,杂病源流犀

烛&痰饮源流-云%.其为物则流动不测#故其为害#

上至巅顶#下至涌泉#随气升降#周身内外皆到#五脏

六腑俱有*/张仲景在,伤寒论-和,金匮要略-中开

痰饮致眩之先河#如.心下有支饮#其人苦冒眩#泽

泻汤主之/#其他如五苓散)小半夏加茯苓汤)真武

汤)苓桂术甘汤皆为水饮致眩的常用方剂* 金元时

期#朱丹溪又倡.无痰不作眩/* 对 56患者而言#

痰饮为最重要)最常见的致病因素* 头乃精明之府#

清空之地#痰饮上蒙清窍#则眩晕发作$痰饮上冲#胃

气不降#则恶心)呕吐$痰饮阻滞#经气不畅#则耳闷)

听力下降* 张教授常言#恶心)呕吐为眩晕患者的痰

饮表现#其他如 56患者常见之苔腻)脉滑#皆为痰

湿之征* 有学者以泽泻汤)半夏白术天麻汤或柴胡

泽泻汤作为56的主方'< Q9(

#则是治疗上的佐证*

有解剖证据表明#在所有的 56患者中均发现

了内淋巴积水'8(

#内耳钆造影磁共振成像!+FHG*DAB

-*C'GFGB*A+FHAGH#5W2"检测发现#56患者内淋巴

积水的阳性率为 8Vf

'$"(

* 从微观辨证角度#将中

医望诊的视角延伸到内耳膜迷路#局部积水也为痰

饮之征象* 西医应用低钠饮食)氢氯噻嗪片等利尿

剂治疗效果显著#也反证了从痰饮论治的准确性*

ACDB痰饮的形成与肝#脾#肾密切相关%张教授曾

指出眩晕病治在三阴!肝)脾)肾"#各有侧重'$$(

#在

56患者痰饮形成的过程中#关系最密切的主要是

肝)脾)肾三脏* 肝主疏泄#畅达全身气机#促进体内

津液的运行输布$若情志不遂#肝气不疏#气机不畅#

津液不布#则聚而为痰为饮* .脾胃者#仓廪之官#

五味出焉*/脾胃为后天之本#气血生化之源#若脾

胃强健#则随食随化#饮食水谷化为充足之气血$若

脾胃不足#则饮食水谷反化为痰湿水饮* 肾主水#调

节全身之水液代谢#若肾气亏虚#气化不利#则内生

痰饮之患* 综上#或因于肝郁#或因于脾虚#或因于

肾虚#或其中两者)三者相兼#脏腑功能不利#津液代

谢失常#则形成痰饮* 痰饮已生#既为病理产物#又

成为56的致病因素*

ACEB少阳失和(三焦不畅是 4!急性期病机关键

%,伤寒论-曰%.少阳之为病#口苦#咽干#目眩也*/

提示眩晕与少阳密切相关* 56属于常见的耳源性

眩晕#病变在内耳#急性发作期症状有耳鸣)耳闷)听

力下降#部分患者伴口苦症状* 张教授认为#少阳失

和)三焦不畅是56急性期的病机关键*

,素问&阴阳离合论-曰%.少阳为枢*/少阳作

为枢机#是沟通脏腑内外)调节气机升降出入的重要

枢纽'$!(

* ,中藏经-云%.三焦者00总领五脏六

腑#荣卫经络#内外左右上下之气也* 三焦通#则内

外左右上下皆通也*/少阳不和#三焦不通#气机不

畅#则各脏腑不能正常发挥生理功能#肺失通调#肝

失疏泄#脾失转输#肾失开阖#内生痰湿)水饮)气滞

等病理产物#上干清窍#而眩晕作矣* .三焦膀胱

者#腠理毫毛其应/#肌肤腠理为三焦的外应#三焦

气化不利#故56急性发作期会伴有肌腠汗出之表

现*

56是前庭周围性眩晕中唯一兼有耳鸣)耳闷

胀感)听力下降的疾病'$7(

* 从经络循行来看#十二

经脉中循经头部)入耳中的主要是手少阳三焦经与

足少阳胆经* 耳闷)听力下降乃痰饮阻滞#手足少阳

经气不畅所致$口苦常为少阳病之指征#口苦)耳鸣#

乃经气不畅#郁而化火之象* 疾病缓解期耳鸣)耳闷

好转'$#(

#乃经气暂通之故#待邪气阻滞到一定程度#

少阳不和#三焦不畅时#症状再发#而转为急性发作

期*

按六经辨证#耳)口等孔窍类疾病多从少阳论

治#56急性期的中医病位就在少阳三焦系统* 张

天星等'$<(认为三焦为人体的众多罅隙#内而脏腑#

外而皮毛腠理* 现代生理病理学的研究#也提示三

焦功能失常可能与膜迷路积水有关* !"$9 年美国

病理学家发现了新的器官666人体间质组织#其遍

布全身组织间隙#形成了人体组织液的循环通路#可

涉及水肿#被称为流体.高速公路/

'$= Q$V(

* 有学者

认为#该间质器官与中医的.三焦/在结构)分布)功

能上相当一致* .三焦/作为六腑之一#有疏通水

道)运行水液的作用#与该间质的.流动液体高速公

路/的特质相似* 膜迷路也位于组织间隙#腔内充

&!$#!&
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满内淋巴液'$9(

* 三焦功能失常#痰湿水饮内停#正

合人体间质组织功能失常#组织液循环不畅#而致膜

迷路积水*

综上#无论从 56的症状表现)经络循行#还是

从脏腑形态)功能而论#均证实少阳失和)三焦不畅

为56急性期的病机关键*

DB4!辨治思路

DCAB分期治疗(以明标本缓急

DCACAB宣畅少阳(通利三焦(化痰活血是急性期治

疗大法%,素问&六微旨大论-曰%.出入废则神机

化灭#升降息则气立孤危*/人体生命活动的存在#

是以气机的升降出入为前提的* 而少阳之枢机#是

人体气机的关键* 三焦具有通行诸气)运行水液)游

行相火之功能'$8 Q!"(

* 56急性期常见表现为眩晕)

视物旋转)耳鸣)耳闷等#与少阳三焦密切相关*

.少阳证治关乎三焦之腑#柴胡之剂贵在转运机

枢'!$(

/* 张教授临床中常以柴胡类方加减治疗#疗

效可靠* 小柴胡汤为少阳病的代表方#具有宣畅少

阳之功#在,伤寒论-中又有.上焦得通#津液得下#

胃气因和/之论#故此方也有通利三焦之功#张教授

在临床中常以小柴胡汤作为治疗56的基础方* 痰

饮内停#气机郁滞#常有瘀血#故理气之余#需加用活

血之品#张教授常选用当归)丹参养血活血* 在 56

急性期#张教授常加仙鹤草对症治疗#用量一般在

=" H以上#量少则效不佳* 有研究表明#大剂量仙鹤

草可增强心肌收缩力#改善毛细血管通透性'!! Q!<(

#

减轻内耳膜迷路积水*

DCACDB治病求本(调整脏腑为缓解期的基本治法%

56为发作性眩晕疾病#急性期过后疾病进入缓解

期#此时无眩晕发作#但伴有头昏沉#平衡功能障碍#

步态不稳#听力可恢复正常* 在疾病缓解期可无耳

鸣和!或"耳闷胀感#随着病情发展#耳鸣和!或"耳

闷胀感可持续存在'$#(

* .急则治其标#缓则治其

本/* 本病所以反复发作#必有病根存在* 因此#在

缓解期应及时调整脏腑功能#祛除痰饮#防止反复发

作#否则恐.炉烟虽熄#灰中有火/* 根据患者当前

病情#或健脾益气#或养心安神#或疏肝理气#或补益

肝肾* 脏腑功能正常#气化有序#痰饮何由以生#少

阳三焦何以不畅1

DCDB辨证分型(以利遣方用药

DCDCAB痰热上扰证%常见于 56急性期#症见%眩

晕#视物旋转#恶心呕吐#耳鸣)耳闷#或伴口苦#胸

闷#苔腻#脉滑数* 系痰热上扰#清窍不利#经络不畅

所致#治当清热化痰#宣畅气机#方选柴芩温胆汤加

减* 耳闷明显者#乃经气郁滞较重#合用通气散!柴

胡)香附)川芎"以行气通络*

DCDCDB饮阻气滞证%常见于 56急性期#症见%眩

晕#如坐舟船#动则加重#呕吐涎沫#耳鸣)耳闷#或伴

口苦)胸闷)心悸#苔滑#脉弦* 系水饮内停#上冒清

阳#饮阻气滞#郁而化热所致* 治当利水蠲饮#理气

通络#方选小柴胡汤合泽泻汤)苓桂术甘汤加减* 若

纳差腹泻)不能进凉食者#合用理中汤温补中焦#或

减苦寒之黄芩*

DCDCEB脾虚痰阻证%常见于 56缓解期#症见%头

晕)头昏沉#步态不稳#或胸闷#纳差#乏力#便溏#苔

稍腻#脉缓或略滑* 系脾虚运化无力#痰湿内生#阻

滞清阳所致* 治当健脾熄风化痰#方选六君子汤合

半夏白术天麻汤加减* 心悸)失眠)健忘者#合用酸

枣仁汤以养血安神$胸闷)胁胀者#合用柴胡疏肝散

以条达肝气*

DCDCFB肝肾亏虚证%常见于 56缓解期#症见%头

晕)头昏沉#头重脚轻#步态不稳#腰膝无力)耳鸣如

蝉#劳则加重#脉细或沉#尺脉弱* 系肝肾不足#髓海

空虚#筋骨失养所致* 治当滋补肝肾#填精益髓#方

选六味地黄汤或左归丸加减* 伴畏寒怕冷者#乃阴

阳两虚#合用右归饮以温肾壮阳*

DCEB综合治疗(配合预防调护%中医治疗56的方

法很多#不仅局限于汤药#中药静脉制剂和针刺治疗

也有很好的效果* 银杏注射液等可以活血化瘀#改

善局部及全身的血液循环#较口服中药#起效更快*

56急性期针刺选穴以百会)内关)丰隆)阴陵泉)耳

门)听宫等为主#其中百会疏利头目#内关和胃止呕#

丰隆)阴陵泉化痰祛瘀#耳门)听宫通畅耳络* 56

缓解期选穴以足三里)脾俞)肾俞等为主#以调整脏

腑功能#其中足三里)脾俞健运脾胃#肾俞补肾益气*

若苔腻未退者#加丰隆)阴陵泉化痰祛瘀$头昏沉者#

合百会)四神聪通利清窍*

人体疾病分为形)气)神 7 个层次'!=(

#56主要

归属于气化病)形质病范畴#但病情反复#患者常合

并焦虑抑郁情绪#还需配合心理疏导#调畅情志#安

定心神* 借鉴现代医学关于 56的生活方式管理#

注意饮食调护#防止饮食不当#酿湿生痰#而致疾病

反复发作*
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EB典型病案

程某#男#V9 岁#!"!7 年 < 月 9 日初诊* 患者以

.头晕 < 年余#加重 $ 个月/为主诉就诊* < 年前患

者无明显诱因出现突发性头晕#伴视物旋转#恶心呕

吐#左侧耳鸣)听力下降#站立不稳#持续数小时后缓

解* 近 < 年来多次发作#发作时症状同前#曾在某医

院按.梅尼埃病/诊断治疗* 近 $ 个月来发作频率

明显增加#心烦急躁易怒#口服甲磺酸倍他司汀)强

力定眩片)氟哌噻吨美利曲辛片)比索洛尔等#头晕

无缓解* 现症见%头晕#视物旋转#恶心不适#左侧耳

鸣如蝉#听力减退#左耳闷#身体乏力#腰酸腿软#入

睡困难#纳呆#口干苦#口黏#大便干#排解困难#! K

一行#小便可* 舌红#苔黄腻#脉滑数* 头颅 5W2和

磁共振血管造影 !+FHG*DAB-*C'GFGB*FGHA'H-FPIM#

5W."检查排除脑血管疾病#纯音听阈电测听%左侧

低频听力下降* 西医诊断%梅尼埃病$中医诊断%眩

晕#辨证为少阳枢机不利#痰热上扰清窍* 方选柴芩

温胆汤加减%柴胡 $" H#黄芩 $! H#姜半夏 7" H#陈皮

$" H#茯苓 $< H#枳实 $" H#白芍 $< H#枸杞子 $< H#炒

枣仁 $< H#丹参 7" H#钩藤 7" H#党参 7" H#炙甘草

$" H* 8 剂#水煎服*

!"!7 年 < 月 !! 日二诊%服上方后头晕明显减

轻#左耳听力较前改善#恶心消失#身体较前有力#服

药期间未再出现视物旋转性头晕#仍有心烦急躁#左

侧耳鸣如蝉#左耳闷#纳差#不知饥#不欲食#大便干#

排解不畅#舌红#苔黄腻#脉滑数* 中药守上方加生

白术 7" H#桂枝 $" H#黄柏 = H* $" 剂#水煎服*

!"!7 年 = 月 < 日三诊%服上方后头已不晕#头

昏)左耳聋时轻时重#大便仍偏干#但较前好转#腰酸

腿软#舌淡红#苔略腻#脉滑* 中药守上方加制首乌

7" H#山茱萸 7" H* $" 剂#水煎服*

!"!7 年 = 月 != 日四诊%服上方后头晕未作#左

侧耳鸣)耳闷减轻#双下肢较前有力#查体下肢有凹

陷性水肿#大便初干后正常#小便时有淋漓不尽* 舌

淡红#苔略腻#脉滑* 中药守二诊方加泽泻 7" H#大

黄 7 H* $" 剂#水煎服*

$ 个月后随访#患者服药后病情稳定#头晕一直

未再发作#左耳闷)耳鸣均有减轻#二便尚可*

按语%患者老年男性#头晕反复发作 < 年余#可

知必有夙根未除* ,丹溪心法-云%.无痰不作眩#痰

因火动#又有湿痰者#有火痰者*/口黏)苔腻)脉滑

皆痰湿之征$痰浊阻滞#胃气不降#则恶心不适$胃主

受纳#其气以通降为顺#胃气不降#则纳呆不知饥$痰

浊阻滞少阳经络#经气不畅#则耳闷)耳聋$郁久化火

则见口苦)脉数$老年男性#肝肾真阴渐亏#阴虚化

风#挟痰火上扰清窍#则头晕作矣* 所以反复发作

者#痰湿未尽除也* 选方以柴芩温胆汤加减#柴胡)

黄芩)半夏乃宣畅少阳之角药$半夏)陈皮)枳实理气

化痰#重用姜半夏 7" H#燥湿止呕之功尤著$茯苓健

脾渗湿#党参健脾益气#以杜生痰之源$白芍)枸杞子

滋肝肾之阴#钩藤平肝熄风#合之解阴虚生风之患$

炒酸枣仁养心安神$痰浊为有形之邪#易阻滞气血#

故加丹参活血化瘀$炙甘草调和诸药* 辨证既明#用

药精当#故诸症减轻* 二诊时#因纳差)大便干#加用

生白术健脾气#又有通便之功#桂枝温运脾阳* 肾开

窍于耳#患者耳鸣)耳闷#加之心烦不减#恐有相火为

患#加黄柏清泻肾中相火* 腰为肾之府#三诊时患者

腰酸腿软#乃肾精不足#下元失养所致#故加用制首

乌)山茱萸补肾益精#且制首乌又有润肠通便之功#

一药而兼两用也* 四诊时患者主症均减#但下肢肿)

大便偏干#故加大黄以清热通便#重用泽泻 7" H#取

其利水消肿之功#既除下肢水肿#又防膜迷路再度积

水* 坚持调治#终至病情稳定#而收全功*

FB结语

56是临床常见的眩晕疾病#其病因病机复杂*

张教授衷中参西#结合多年临床体会#认为痰饮是该

病最重要的病理因素#痰饮的形成与肝)脾)肾密切

相关#结合经络循行及三焦的形态与功能#提出少阳

失和)三焦不畅是急性期病机关键* 基于上述认识#

以宣畅少阳#通利三焦#化痰活血为56急性期治疗

大法#临证常以小柴胡汤)温胆汤)泽泻汤等加减化

裁#并重用姜半夏)泽泻)仙鹤草等药* .治疗之要#

贵在调整#自力更生#更为重要*/故以治病求本)调

整脏腑功能为缓解期的基本治法#以防疾病反复发

作#并配合心理疏导和饮食调护等#多管齐下* 张教

授对梅尼埃病的认识见解独到#所选药物紧扣病机#

丰富了该病的治疗思路与方法*
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