第五批全国老中医药专家学术经验继承工作
医案记录（跟师□  独立□）
患者姓名：兰友德  性别：男            出生日期：1962.2
就诊日期：2013.11.3      初诊、复诊            发病节气：霜降

主诉：胸闷，心悸1年，加重1周。
现病史：患者自诉近1年来无明显诱因出现胸闷，心慌，多次反复发生，每次均前往当地诊所就诊，未做确诊，服用中、西药物（具体药名不详），效果欠佳。自己未予重视。1周前无明显诱因又出现上述症状，于今日来我院就诊，要求服中药治疗。
现在症：胸闷，心悸，心慌，腰背痠胀，大腿以下酸痛，疲倦乏力，口干，食纳尚可，寐欠安。体稍胖，舌质淡紫，苔薄白腻，脉细。
既往史：无药物过敏史。无烟酒不良嗜好。家族史无特殊。
体格检查：血压：120/80 mmHg，心率70次/分 剑突下压痛
辅助检查：ECG：窦性心律，ST－T改变提示心肌缺血。
           频谱心电提示：下壁及前侧壁心肌缺血。
中医诊断：胸痹          证候诊断：气阴两虚，心脉瘀滞
西医诊断：冠心病

治    法：益气养阴，养心通络
处    方：养心通络汤加减

            白参10g   麦冬15g   丹参20g   川芎10g   

   赤芍15g   红花6g    瓜蒌壳12g 炒枣仁15g 

   硃茯苓15g 杜仲15g   炙甘草5g  生地黄15g 

   三七粉6g（冲服）

7剂,每日1剂, 用法：头煎加水400ml，水煎30分钟，取汁200ml，二煎加水300ml，取汁150ml，两煎混合，日一剂，分二次口服。医嘱：调情志，避风寒，注意休息。

复诊：胸闷、心悸、大腿以下酸痛，腰背痠胀等症明显减轻，诉手足麻木，疲乏少力，口干，尿频。舌质淡紫，苔白腻，脉细。

体查：体温：36℃，血压：130/70mmHg，心率：72次/分，呼吸：19次/分

理化检查：尿常规：BLOOD：＋1 

              泌尿系B超：双肾形态规则，大小正常，包膜完整，实质回声低于同水平肝、脾，集合系统分离腔小于10mm，未见明显结石影。双侧输尿管未见扩张。 超声意见：受检部位未见明显特殊声像。

中医证候：气阴两虚，心脉瘀滞

治法：益气养阴，养心通络

处方：

         白参10g    麦冬15g   丹参20g   川芎10g

赤芍15g    红花6g    瓜蒌壳12g 炒枣仁15g

车前草15g  杜仲15g   甘草5g    生地黄15g

三七粉6g   白茅根20g

7剂,每日1剂, 用法：头煎加水400ml，水煎30分钟，取汁200ml，二煎加水300ml，取汁150ml，两煎混合，日一剂，分二次口服。医嘱：调情志，避风寒，注意休息。

心得体会：患者病位在心，以气阴两虚为本，心脉瘀滞为标。故治疗以标本兼治为法，益气养阴，养心通络。处方以自拟经验方养心通络汤加减，药用白参，麦冬，生地益气养阴，丹参，川芎，红花，赤芍，瓜蒌壳，三七粉活血行气通络，枣仁，茯苓养心安神，杜仲强腰除痹。初诊即取得明显疗效。二诊因尿频急加车前草，白茅根利尿通淋，再服一周后诸症治愈。
                                                       签 名：

                                                      年   月   日

指导老师评语（不少于100字）：

 《灵枢·口问》云：“悲哀愁忧则心动”，后世进而认为“七情之由作心痛”，故防治本病必须高度重视精神调摄，避免过于激动或喜怒忧思无度，保持心情平静愉快。气候的寒暑晴雨变化对本病的发病亦有明显影响，《诸病源候论·心痛病诸候》记载：“心痛者，风凉邪气乘于心也”。故调情志，慎起居，适寒温，饮食调治是预防与调摄的重点。情志异常可导致俨腑失调，气血紊乱，尤其与心病关系较为密切。
                                                      签 名：

                                                      年   月   日
