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中医药治疗颤证的研究进展

姜　梅　　孙理军
（陕西中医药大学，陕西 咸阳 ７１２０４６）

摘　要：从病因病机、辨证分型、临床治疗、实验研究等方面，总结近年来中医药治疗本病的进展，旨在总结中

医药治疗本病的经验方法，为今后进一步研究治疗本病提供理论依据和思路。
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　　颤证是以头部或肢体摇动颤抖，不能自制为
主要临床表现的一种老年常见病、多发病，轻者表

现为头摇动或手足微颤，重者可见头部振摇，肢体

颤动不止，甚则肢节拘急，失去生活自理能力。根

据本病的临床表现，现代医学中的帕金森病、帕金

森综合征、肝豆状核变性、小脑病变的姿位性震

颤、特发性震颤、甲状腺机能亢进等均属于本病的

范畴［１］。现代西医治疗方法虽可缓解颤证患者大

部分临床症状，但长期服药常可见疗效减退与不

良反应的发生［２］。临床实践表明，中医药治疗颤

证疗效确切，具有效果稳定、副作用小等优点［３］。

近年来，人们从病因病机、辨证分型、临床治疗、动

物实验等方面进行了大量研究，本文就近年来中

医药治疗本病的研究情况总结如下，以为本病的

研究和临床治疗提供指导和参考。

１　病因病机研究
马广斌［４］认为，本病为本虚标实之证，病位主

要在脑、肝与筋脉，病久波及脾肾，主要因气血不

足，肝肾亏损，风火夹痰，瘀阻脉络而成。崔笑

玉［５］总结其师李如奎经验，李老强调因现代社会

环境污染、饮食不洁等因素，毒邪也是本病的重要

致病因素，应给予重视。王亚丽等［６］认为，本病为

虚实夹杂之证，本虚以肾精亏虚为主，标实以肝风

内动为主，兼有痰瘀浊毒内停。主张震颤明显时


