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加味补血汤治疗气虚血瘀型
缺血性脑中风３５例

王博

（华州区中医医院，陕西 渭南 ７１４１００）

摘　要：目的 探讨加味补血汤治疗气虚血瘀型缺血性脑中风３５例临床效果。方法 纳入７０例气虚血瘀型

中风患者作为研究对象，随机抽签分为两组，每组３５例。对照组行西医常规治疗，治疗组在对照组基础上以加

味补血汤进行治疗。比较两组治疗效果及血小板、氧化应激指标变化。结果 治疗组治疗显效率显著高于对照

组（Ｐ＜０．０５）。治疗组治疗结束时、治疗１月及治疗后２月时ＮＩＨＳＳ评分显著低于对照组（Ｐ＜０．０５）。治疗组

治疗后ＭＤＡ、ｏｘ－ＬＤＬ水平与治疗前及对照组治疗后对比显著降低，且治疗组治疗后ＧＳＨ－Ｐｘ水平与治疗前及

对照组治疗后对比显著提高，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。治疗组治疗后ＭＰＶ、ＰＡｇＴ水平与治疗前及对照组

治疗后对比显著降低，且治疗组治疗后ＰＬＴ水平与治疗前及对照组治疗后对比显著提高，差异有统计学意义（Ｐ

＜０．０５）。结论 加味补血汤治疗气虚血瘀型中风疗效显著，有助于保护脑神经功能、增强血小板功能，降低血清

氧化应激水平。
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