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也粤遭泽贼则葬糟贼页 Vascular Parkinsonism (VP) is a secondary Parkinsonian syndrome caused by cerebrovascular lesions, among
which cognitive impairment represents one of the most prevalent non-motor symptoms. Based on the classical TCM discussions on
the essence, marrow, and spirit, this article synthesizes these insights into the theoretical framework of "essence generates marrow,
marrow nourishes spirit." It further elaborates on the physiological and pathological relationships whereby kidney essence generates
brain marrow: an abundant sea of marrow nourishes the primordial spirit and maintains mental clarity, whereas deficiency of
essence leads to marrow depletion, resulting in an empty sea of marrow, decline of spirit, and cognitive deterioration. By analyzing
the correlation between this theory and cognitive impairment in vascular Parkinsonism (VP-CI), this article proposes that its core
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pathogenesis lies in "essence deficiency and marrow depletion, phlegm-stasis obstruction of the orifices, and dysfunction of mental
activity". Accordingly, the therapeutic principles should include tonifying essence and replenishing marrow to strengthen the root,
removing stasis and resolving phlegm to unblock the pivotal pathways, and harmonizing yin and yang to restore equilibrium, aiming
to restore the nourishment of the sea of marrow and the clarity of mental activity. This theoretical framework provides a basis for
deepening the understanding of the TCM pathogenesis of VP-CI and for optimizing clinical diagnosis and treatment strategies.

也运藻赠憎燥则凿泽页 vascular Parkinsonism; cognitive impairment; essence generates marrow; marrow nourishes spirit; theoretical
framework; treatment based on pattern identification

血管性帕金森综合征渊vascular Parkinsonism, VP冤
是由脑血管病变引发的继发性帕金森综合征袁占帕

金森综合征的 4.4%~12%[1]遥 随着全球人口老龄化加

剧及脑血管疾病发病率持续上升袁VP 所致疾病负担

日益加重[2]遥认知功能障碍渊cognitive impairment, CI冤
是 VP 患者的核心非运动症状之一袁发生率高达

64%袁其中痴呆发生率达 39%[3]袁在隐匿起病亚型中

尤为显著遥 血管性帕金森综合征认知功能障碍渊cog鄄
nitive impairment in vascular parkinsonism, VP-CI冤
主要特征为皮质下认知功能不全袁典型表现包括执

行能力尧注意力尧计划能力尧判断力尧抽象思维及言

语流利性下降袁常伴发情感淡漠尧抑郁等异常袁且在

疾病后期更加普遍和严重[4-5]遥 目前袁VP-CI 的病理

生理机制尚未完全阐明遥 西医治疗主要参照血管性

认知障碍方案袁常用药物包括胆碱酯酶抑制剂和

N-甲基-D-天冬氨酸受体拮抗剂等袁但疗效有限

且常伴随不良反应[6]遥
中医学虽无野血管性帕金森综合征冶病名袁但可

根据其肢体震颤尧拘急强直尧行动迟缓等运动障碍

表现袁可辨证归属于野颤证冶范畴遥 从中医病机演变

来看袁VP-CI 早期患者认知损害相对较轻袁多表现为

遇事善忘尧注意力不集中袁故在野颤证冶基础上兼见

野健忘冶曰至中晚期袁症状逐渐加重袁出现执行功能尧
判断力减退袁甚则丧失生活自理能力袁多属野颤证冶
与野痴呆冶并见袁或以野痴呆冶为主要矛盾遥VP-CI 患者

神机失用的根本病机袁与肾精亏虚尧髓海失充密切

相关遥 故本文基于中医经典关于野精冶野髓冶野神冶的论

述袁概括出野精成髓袁髓充神冶理论框架袁并以此为主

线袁系统探讨 VP-CI 的中医病机与治疗原则袁为优

化本病临床诊疗策略提供理论依据遥

1 野精成髓袁髓充神冶理论阐释

1.1 野精成髓袁髓充神冶理论经典溯源

1.1.1 精成髓 中医学认为袁野精冶是构成人体和维

持生命活动的基本物质袁其重要作用之一在于化

生脑髓遥 叶灵枢窑经脉曳言院野人始生袁先成精袁精成而

脑髓生遥 冶叶素问窑六节藏象论篇曳载野肾者主蛰袁封藏

之本袁精之处也冶袁指出肾为藏精之脏袁兼具贮藏先

天之精与后天之精的功能遥 叶医林改错窑脑髓说曳载
野精汁之清者袁化而为髓袁由脊骨上行入脑袁名曰脑

髓冶袁进一步阐明肾精化髓尧由脊髓上输充养脑髓的

路径遥 后天水谷之精亦不断充养脑髓袁正如叶灵枢窑
五癃津液别曳载野五谷之津液袁和合而为膏者袁内渗

入于骨空袁补益脑髓冶所言遥 由此袁脑髓的充盈与功

能维系袁有赖于先天肾精化生为基与后天水谷精微

持续充养袁二者缺一不可遥
1.1.2 髓充神 野神冶为人体生命活动之主宰袁其所

寓居与统御的核心在于脑遥 叶黄帝内经素问集注窑脉

要精微论曳载院野诸髓之精袁上聚于脑袁故头为精髓神

明之府遥 冶故脑为髓海袁为神明之宅袁既统御内在情

志袁亦司职外在感官[7]遥 脑髓充盈与否袁直接关系神

机盛衰遥 叶灵枢窑海论曳言院野髓海有余则轻劲多力袁自
过其度曰髓海不足袁则脑转耳鸣袁胫酸眩冒袁目无所

见袁懈怠安卧遥 冶叶医林改错窑脑髓说曳从生命历程角

度揭示野小儿无记性者袁脑髓未满曰高年无记性者袁
脑髓渐空冶袁明确指出认知功能强弱与髓海充盈程

度直接相关遥 因此袁髓海充盈则神明聪慧袁髓海空虚

则神失所养袁进而出现 CI遥 故据此以野髓充神冶概称

髓海充盈以养神明之意遥
1.1.3 野精-髓-神冶轴动态平衡 野精-髓-神冶理论

构建了从生命物质基础向高级认知功能转化的核
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心轴线袁其中袁野髓冶是承接转化尧维系神机的关键载

体遥 生理状态下袁该轴线的正常运转可概括为野精成

髓袁髓充神冶袁即肾精充足袁髓海化生有源袁则神机得

养而认知功能协调有序遥 病理状态下袁野精-髓-神冶
轴失衡表现为野精亏髓减袁神失所养冶袁即先天不足尧
后天耗伤或五脏衰惫致肾精亏虚袁则髓海化源匮

乏袁髓海失充则元神失其物质根基袁神机失用袁进而

出现 CI遥 因此袁野精-髓-神冶轴的动态平衡是维持正

常认知功能的关键生理基础袁其失衡是构成 CI 的内

在核心病机遥
1.2 野精成髓袁髓充神冶理论的现代生物学内涵

1.2.1 干细胞分化与神经营养微环境奠基野精成髓冶
现代研究显示袁中医学野精冶所蕴含的生命潜能与

滋养属性袁与干细胞及其微环境调控特征具有相通

之处[8-9]遥 干细胞内在的遗传及表观遗传机制调控影

响其分化的命运[10]袁可类比中医野先天之精冶的禀赋

特质遥 在中枢神经系统中袁神经干细胞渊neural stem
cells, NSCs冤通过增殖尧迁移袁分化为神经元与胶质

细胞[11]遥 随着年龄增长或环境压力增加袁NSCs 数量

减少尧分化能力下降袁进而导致神经发生与修复能力

受损遥 NSCs 的分化命运也受营养状况尧神经活动及

环境刺激等微环境因素调控袁如脑源性神经营养

因子 渊brain-derived neurotrophic factor, BDNF冤在
成熟神经元中可调节突触传递和可塑性[12]袁并与学

习记忆相关[13]遥 葡萄糖尧氧气等营养物质袁为神经发

生尧轴突生长尧髓鞘形成及突触功能维持提供必需的

能量与物质基础[14-15]遥 从微观层面体现中医野水谷精

微冶滋养精髓的作用遥 这些营养物质的缺乏或代谢

障碍袁可能削弱对脑髓生成与维护的支持能力袁从而

影响认知功能遥
1.2.2 神经结构与功能网络支撑野髓充神冶 野髓充神冶
的现代内涵袁可概括为精密的神经结构与功能网络

在持续能量供应和稳态保障下袁通过高效的信息传

递与整合袁实现高级认知功能[16]遥突触可塑性是这一

过程的核心基础袁直接支撑学习记忆等认知功能[17]遥
神经递质是跨突触化学信使袁其合成尧释放尧转运与

再摄取依赖充足的物质供应及神经元结构与功能的

完整性[18]遥 不同神经递质系统分别参与认知与情感

过程的调控袁其功能失衡常伴随 CI 与精神行为异

常[19]遥 神经胶质细胞在维持神经网络的稳定运行中

发挥支持作用院星形胶质细胞参与调节脑部血流尧营
养代谢及突触可塑性[20]曰小胶质细胞通过动态调控

神经炎症反应袁参与脑内稳态维系[21]曰少突胶质细胞

形成的髓鞘与白质结构则保障脑区间信息的快速尧
远距离传递[22]遥 此外袁细胞骨架及细胞外基质对维持

神经元形态稳定与突触重塑具有重要意义袁其损伤

与认知功能减退密切相关[23-24]遥
因此袁野神冶的清明聪慧是野髓冶的结构与功能网

络协调运作的外在体现袁而野精冶则通过持续化生与

濡养作用袁为野髓冶与野神冶的正常功能发挥奠定基础遥
2 野精成髓袁髓充神冶理论与 VP-CI 的关系

VP-CI 的病理机制尚未完全阐明袁现有研究认

为袁其发生发展与脑血管病变及继发神经退行性改

变之间的复杂交互作用密切相关[25]遥 VP 的神经病理

学特征与脑小血管病密切相关袁常见腔隙性梗死和

脑白质病变[26]袁直接损伤皮质-基底节等关键神经通

路[27]袁进而引发 CI遥综合前文所述野精冶野髓冶野神冶之间

的生理病理联系袁结合 VP-CI 的病理特点与临床表

现袁认为其核心病机在于野精亏髓减袁痰瘀阻窍袁神机

失用冶袁属本虚标实之证遥本虚责之肾精亏虚袁标实则

以脉络瘀阻尧痰浊内蕴为枢袁终致髓海失养尧清窍蒙

蔽尧神明失用袁发为智昏遥
2.1 精亏髓减为 VP-CI 发病之本

VP 好发于老年人群袁常合并高血压尧糖尿病尧高
脂血症及动脉硬化等基础疾病遥中医学认为袁此类疾

病的发生发展与肾精亏虚密切相关袁或兼夹脾虚尧肝
郁遥叶证治准绳窑颤振曳言野此病壮年鲜有袁中年以后乃

有之袁老年尤多冶袁揭示随年龄增长肾精衰减是 VP
发病的核心病机遥劳逸失调尧房劳过度尧药毒损伤尧情
志内伤等后天因素袁可进一步耗伤肾精袁加剧野精亏

髓减冶遥 叶中西汇通医经精义窑脏腑之官曳云野精以生

神袁精足神强噎噎精不足者智不多冶袁叶医方集解窑补

养之剂曳谓野肾精不足则志气衰袁不能上通于心袁故迷

惑善忘也冶袁均阐明肾精亏虚不仅致生髓乏源袁亦影

响气血生化与运行袁从而导致神明失养遥
现代研究表明袁高血压尧糖尿病尧血脂异常等代

谢紊乱可通过诱发血管内皮损伤尧血脑屏障破坏尧
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神经血管单元功能障碍袁加剧脑白质损伤与免疫失

调袁参与 VP-CI 的发生发展[28-30]遥 血脑屏障通透性改

变袁影响氧气尧葡萄糖等野精微物质冶向脑组织的有效

输送袁增加脑缺血及 CI 发生风险[31]遥 衰老及相关疾

病状态显著影响 NSCs 的增殖和分化能力[32]袁使神经

再生与代偿能力下降袁正是中医学野精亏髓减冶在微

观层面的体现遥
2.2 脉络瘀阻与痰浊内蕴乃 VP-CI 进展之枢

野精成髓袁髓充神冶既以野精冶之充盛为物质根基袁
亦以其输布畅达为功能关键遥 VP 患者年老体衰袁或
气血不足袁气虚推动无力袁血行迟滞袁致气虚血瘀曰或
情志不舒袁肝失条达袁气机郁结袁致气滞血瘀曰或肾精

亏虚袁难温脾阳袁或饮食不节袁损及脾土袁皆致脾运失

司袁水谷精微不得正化袁反聚为痰湿遥 痰性黏滞袁瘀
血凝涩袁二者常相互胶结袁遂成野痰瘀互结冶袁诚如叶石
室秘录窑呆病曳所言野痰气最盛袁呆气最深冶遥 若患者

素体阳虚袁或久病及肾袁致脾肾阳虚袁则脾失健运尧肾
失温煦袁加剧野精亏髓减冶之本虚曰而阳虚无力蒸腾津

液尧温通血脉袁转而助长野痰瘀阻窍冶之标实遥 痰瘀浊

邪阻滞脑络袁蒙蔽清窍袁既碍清阳上输以荣脑袁又阻

浊阴下泄以洁府袁终致野浊邪害清冶袁神机失用遥
VP 患者常伴脑/颈动脉硬化尧血管狭窄等病变袁

导致脑血流动力学显著异常[33]袁并呈现透明样小动

脉硬化尧血管周围病变及胶质增生等脑小血管病的

病理特征[34]遥 这些改变引发慢性脑低灌注或缺血袁破
坏神经血管单元袁干扰脑内代谢稳态袁诱发神经炎

症袁加剧神经元损伤与突触功能障碍袁此即野髓空冶曰
缺血缺氧及细胞损伤进一步激活小胶质细胞和星形

胶质细胞袁释放促炎性细胞因子袁形成神经炎症微环

境袁即野浊邪害清冶曰最终在野缺血缺氧-神经损伤-病
理产物堆积-清除障碍冶的恶性循环中袁导致神经网

络结构与功能受损袁引发 CI[35]遥
3 从野精成髓袁髓充神冶理论辨治 VP-CI
3.1 填精益髓以固本

针对肝肾阴虚尧精亏髓减之证袁症见四肢震颤尧
拘急强直尧动作迟缓尧表情淡漠尧头晕目眩尧腰酸耳

鸣尧五心烦热尧大便秘结尧舌红少苔尧脉弦细等袁治当

补肾填精益髓袁以滋野精成髓冶之化源遥 临证常选用

滋肾填精类中药袁并重用血肉有情之品袁取其质重味

厚尧直补下元精血之功袁方用固肾益智汤[36]尧地黄益

智汤[37]遥 其中袁山茱萸尧熟地黄滋补肝肾尧填精益髓袁
益智仁暖肾固精尧益智开窍袁龟板胶尧紫河车峻补精

血尧充养髓海遥 现代研究显示袁补肾类中药能够调控

NSCs 发挥其内源性修复作用以补益脑髓[38]袁其机制

涉及增强神经元能量代谢袁提高胆碱能神经元的数

量和功能袁以及减轻神经毒性物质对神经元和突触

的损伤袁从而防治痴呆[39]遥
3.2 祛瘀化痰以畅枢

针对痰瘀互结尧阻窍蒙神之证袁症见肢体震颤强

直尧动作迟缓尧面色晦暗尧表情呆板尧头晕眼花尧头昏

身重尧舌紫黯或有瘀斑尧脉弦滑等袁治以逐瘀通络尧化
痰开窍为法袁旨在畅精微输布之道尧除浊邪蒙蔽之

害尧利野髓充神冶之枢遥 临证常选用虫类药搜剔通瘀尧
豁痰药开窍醒神尧活血药畅达气机袁方用脑络通浸

膏[40]尧逐瘀豁痰开窍汤[41]遥 其中袁水蛭功擅破血逐瘀尧
通经活络袁地龙长于通络定惊袁石菖蒲芳香化浊尧豁
痰开窍尧醒神益智袁法半夏尧陈皮燥湿化痰理气袁丹
参尧红花活血化瘀通经袁川芎活血行气袁天麻息风止

痉通络遥 现代研究表明袁祛瘀类尧化痰类中药可有效

抑制神经炎症及氧化应激尧减轻胶质细胞过度活

化尧减少神经元细胞凋亡尧改善血脑屏障通透性[42-43]曰
活血化瘀类中药能够显著改善脑循环 渊包括血液流

变学尧血流动力学及微循环冤袁并具有抗血栓尧促血管

新生的作用[44]遥 此外袁活血化瘀法能通过抑制神经元

自噬异常激活袁减少 茁 淀粉样蛋白 42 生成袁从而改

善认知功能[45]遥 针灸可通过改善肠道菌群结构袁调节

神经营养因子水平袁抑制神经炎症袁平衡神经递质袁
恢复血脑屏障功能袁并促进神经再生与修复袁从而改

善认知功能[46-48]遥 临床可针药并用袁如熟地通络汤联

合针刺袁既能滋补肝肾尧填精益髓以固本袁又可活血

化瘀尧通经活络以畅枢袁从而协同改善 VP-CI 患者

的运动症状和认知功能[49]遥
3.3 调和阴阳以复衡

VP-CI 病程迁延袁临床常见兼夹他证遥若兼脾肾

阳虚证袁症见震颤伴面色苍白尧表情呆板尧畏寒肢冷尧
小便清长尧舌淡尧苔薄白尧脉沉细等袁治当温补脾肾尧
益精充髓袁以助精血化生之源遥临证可选用温阳通脉

颗粒[50]或温阳逐瘀定帕汤[51]遥 其中袁附子尧肉桂尧巴戟

天尧桂枝补火助阳尧温经通脉曰鹿角胶尧阿胶尧吴茱萸尧
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熟地黄滋阴填精袁寓野阴中求阳冶之意曰党参尧黄芪尧白
术尧山药尧茯苓健脾益气袁以资气血生化之源遥 现代

研究表明袁温阳法能抑制神经炎症袁减轻神经元损伤

和凋亡[52]曰温阳化瘀法能够调节血管性痴呆大鼠海

马区神经元的突触可塑性袁改善其学习记忆能力[53]遥
若病情深重袁阴损及阳袁阳损及阴袁发展为阴阳两虚

证袁此时精气俱耗尧生化之源竭绝尧髓海渐空尧神机将

废袁症见震颤较剧袁伴面色无华尧神疲乏力尧少气懒

言尧失眠多梦尧舌红尧苔薄白尧脉沉细遥 临证可方选左

归丸合新加附子汤 [54]袁以求阴阳和合互济袁共填髓

海遥 相关常用方药总结详见表 1遥
4 结语

综上所述袁在系统梳理野精冶野髓冶野神冶相关中医

经典论述的基础上袁将其联系概括为野精成髓袁髓充

神冶理论框架袁并据此阐释了 VP-CI野精亏髓减袁痰瘀

阻窍袁神机失用冶的核心病机内涵遥 肾精亏虚为发病

之本袁脉络瘀阻与痰浊内蕴为疾病进展之枢袁二者共

同导致髓海失养尧浊蒙清窍尧神机失用遥 现代生物学

研究亦提示袁此过程与神经干细胞功能减退尧神经炎

症尧脑白质损伤及神经网络功能障碍等密切相关袁从
微观层面印证了野精-髓-神冶轴失衡的科学内涵遥 针

对 VP-CI 病情的复杂性袁治疗当以野填精益髓以固

本尧祛瘀化痰以畅枢尧调和阴阳以复衡冶为纲袁以期恢

复髓海充盈尧神机清明遥
同时袁从病机共性来看袁野精成髓袁髓充神冶理论

所揭示的由生命物质基础受损进而导致脑髓失养尧
神机失用的连续病理演变过程袁并非 VP-CI 所独

有袁在阿尔茨海默病尧血管性痴呆等疾病中亦具有

一定的解释意义遥 因而袁该理论或可为相关认知障

碍性疾病的中医病机认识与治疗思路拓展提供参

考袁但其具体应用仍需结合不同疾病的病因特点与

演变规律加以辨析遥 未来研究需进一步整合多组学

技术及神经影像学方法袁深入解析野精-髓-神冶轴失

衡过程中的关键细胞交互作用与分子网络机制袁探
索其与中医证候的生物学关联袁为构建精准有效的

中西医协同干预策略奠定基础遥
表 1 基于野精成髓袁髓充神冶理论治疗 VP-CI的常用方药

Table 1 Common formulas for VP-CI based on the "essence generates marrow, marrow
nourishes spirit" theory

治法

补肾填精益髓

逐瘀化痰开窍

调和脏腑阴阳

代表方

固肾益智汤

地黄益智汤

脑络通浸膏

逐瘀豁痰开窍汤

熟地通络汤

温阳通脉颗粒

温阳逐瘀定帕汤

左归丸合新加附

子汤

药物组成

山茱萸尧珍珠母尧益智仁尧怀牛膝尧熟地黄尧当
归尧丹参尧钩藤尧白芍尧龟甲尧水牛角尧水蛭

丹参尧龟板胶尧茯苓尧石菖蒲尧益智仁尧紫河车尧
熟地黄

大黄尧水蛭尧石菖蒲尧郁金尧黄芪尧川芎尧枸杞子

鸡血藤尧丹参尧黄芪尧石菖蒲尧陈皮尧天麻尧地龙尧
赤芍尧红花尧白术尧法半夏尧当归尧川芎尧桃仁

熟地黄尧丹参尧当归尧山茱萸尧怀牛膝尧珍珠母尧
山药尧白芍尧龟板尧钩藤尧水牛角尧水蛭

附子尧肉桂尧熟地黄尧山药尧吴茱萸尧鹿角胶尧阿
胶尧黄芪尧桂枝尧当归尧炙甘草尧红参

党参尧黄芪尧巴戟天尧茯苓尧天麻尧鸡血藤尧白芍尧
木瓜尧川芎尧葛根尧白术尧全蝎尧水蛭尧甘草

熟地黄尧山茱萸尧川牛膝尧山药尧菟丝子尧鹿角

胶尧龟板胶尧枸杞子尧附子尧桂枝尧白术尧淫羊藿尧
制巴戟天尧烫狗脊尧续断尧乌药尧炮姜尧葛根尧川
芎尧羌活尧甘草

功效

滋补肝肾尧活血祛瘀尧
平肝息风尧安神益智

滋肝补肾尧益气养血

活血通络尧化痰开窍

祛瘀通络尧豁痰开窍

滋阴补肾尧益髓填精尧
活血祛瘀尧平肝潜阳尧
息风解痉

健脾补肾尧温阳通脉

温补脾肾尧逐瘀定风

温阳育阴尧温肾养肝

适用证型

肝肾阴虚证

肝风内动证

痰浊阻窍尧瘀
血阻络证

痰浊阻窍兼瘀

血阻络证

肾虚血瘀证

脾肾阳虚证

脾肾阳虚尧血
瘀动风证

阴阳两虚证
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