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温胆汤加味联合针灸治疗老年性眩晕的 25例临床疗效观察
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老年性眩晕（Senile%Dizziness）是以头晕、目眩、
乏力等临床表现为主的一种综合性疾病[1]，其发病
机理为随着年龄的增长导致前庭功能障碍而产生运
动性或位置性的幻觉，从而引起临床症状。 年龄和
合并疾病都是导致该病发生发展的重要因素，本研
究选取老年性眩晕患者 25例，用温胆汤加味联合针
灸治疗，效果良好。 现报道如下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%一般资料 选取 2012年 1月 ~2014年 12 月
甘肃省中医院脑病科收治的老年性眩晕患者 50例，
其中男性 28例，女性 22例；年龄 50~76岁，平均年
龄 65.2 岁；病程 2 个月 ~15 年，平均病程（8±3.1）
年。 所有病例均行头颅 CT或头颅 MRI检查，排除
脑部肿瘤、梗塞等疾病，排除耳源性引起的眩晕，按
照入院的先后顺序将患者随机分为对照组和治疗
组，各 25例。
1.2%%%%治疗方法 对照组按照患者的病情给予西比
灵胶囊（国药准字 H10930003） 口服，1次 /晚，50%
mg/次。 治疗组给予温胆汤加味，方剂组成为：半夏
15%g，竹茹 20%g，枳实 15%g，陈皮 30%g，炙甘草 30%g，
茯苓 20%g，天麻 15%g，夜交藤 20%g，钩藤 10%g，丹参
15%g，煎服，1剂 /d，3次 /d。 配合针灸治疗，选取肾
俞、足三里、百会、风池、太溪、太冲等穴位，行针灸治
疗，1次 /d，20~30%min/次。 两组中合并有高血压、冠
心病、糖尿病等内科疾病的患者，请相关科室会诊后
给予相关治疗。
1.3%%%%疗效判定标准 参照《中药新药临床研究指导
原则》中的疗效评定标准[2]制定。 疗效标准为：痊愈：
眩晕、头痛、恶心、乏力等症状消失，3个月随访未复
发；显效：眩晕、头痛、恶心等症状基本消失或偶尔发
作，不影响工作或学习及生活等；有效：眩晕等症状
较前有明显改善，但头晕等症状时有发生，其他症状
也时有发生；无效：眩晕症状基本无改善，甚至加重，
其余症状也无明显改善。
1.4%%%%统计学分析 采用 SPSS19.0统计学软件进行

分析，计量资料以（x%±s）表示，计数资料采用 Ridit
分析。 以 P＜0.05为差异有统计学意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组患者临床疗效的比较 治疗组总有效率
为 92%，对照组总有效率为 84%，两组比较差异有
统计学意义，P＜0.05。 见表 1。

表 1%%%%两组患者临床疗效的比较

3%%%%讨论
老年性眩晕是指老年性前庭系统退行性改变导

致的病变，也是许多眩晕病的表现，其发病率随着年
龄的增长而增加[3]。 现代医学认为，眩晕的发病病因
主要是椎基底动脉的供血不足而导致脑动脉血流量
减少，进而血流不畅引起内耳动脉供血减少，引起眩
晕[4]。 老年患者血液粘度高，脑动脉内血流量减少，
并常常伴有脑血管疾病病史，因此，老年性眩晕的诊
治就更加重要。 中医上将老年性眩晕归属到“眩晕”
的范畴，内经对眩晕有“目眩”、“眩仆”、“眩冒”、“掉
眩”等几种称谓，其病机主要为瘀滞不行，肝肾亏虚，
其病性为虚实夹杂，因此，应在辨病和辨证准确的基
础上，给予正确的治疗。

温胆汤是治疗痰瘀互结的方剂， 笔者在给予化
痰消瘀的基础上，加以平肝降逆，滋补肝肾，既能够
较好的消除痰瘀，也能顾及本虚的本质给予滋补。本
研究中，治疗组给予温胆汤加味合并针灸治疗，疗效
较为显著，可推广使用。
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组别 n 痊愈（例） 显效（例） 有效（例） 无效（例） 总有效[例（%）]

治疗组
对照组

25
25

18
11

4
8

1
2

2
4

23（92）
21（84）
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