頭痛、鬢邊嗄嗄叫-緊張性頭痛
桃園廖桂聲中醫診所　院長廖桂聲

　　「頭痛、頭痛，鬢邊嗄嗄叫」常見門診病患，頭痛則會覺得整個頭緊緊的、脹脹的、甚或是有要爆炸的感覺。慢性進行性的頭部劇烈疼痛，頭痛的程度刺痛越來越厲害。頭痛持續的時間，由半小時到數天不等，頭痛的次數，少的話幾個月一次，多則可以到每天都痛。無伴發其他病徵，去除了顱內器官性病變，診斷為「緊張性頭痛」。然而，此類頭痛雖然常見，仍不容忽視，因為這是現代人心理的壓力病！　
　由於工商社會生活緊迫，一切都處於更激烈的兢爭中，心情的緊張，事業的壓力，家庭的煩惱，學童功課重，這一切因素都會引發為「心身症」之壓力性頭痛者極多。

緊張性頭痛發生前很少有徵兆，發作時，覺得有一條繩子緊箍在額顳部，雙側枕部或(及)枕下頸項部。頭痛不會使患者夜半醒來，卻可能使醒來時首先感覺的痛苦不快樂。通常不會有視覺障礙的前兆，而且疼痛的時間長短不一，並有不規則鈍痛及持續性、重壓感(頭重如裹)。至少有10次以上類似頭痛的經驗，每次頭痛在30分鐘至七天以內，但不妨礙日常生活，走動或上、下樓梯頭痛不加劇。大多數頭病患者可能不會感覺到他們情緒上(如憂鬱、焦慮、心悸及情緒過度緊張等)的變化。
也可能不知道他們會不自覺地在後頸部肌群發生過勞現象，所以需要醫師仔細檢查，以去除顱內器官性疾病之可能性(如炎症、腦瘤或顱內出血等)。而在檢查時，常常發現病患的情緒及肌肉都處在緊張狀態中。頭、頸、肩肌肉過度緊張，肌肉群上有硬結、壓痛點。生活壓力、煩惱、失眠、用眼過度、天氣變化、擁擠或通風不良的場所是常見誘發緊張性頭痛的因素。
    此種頭痛常併隨有精神方面因素，如生活挫折、焦慮、情緒惡劣、終日愁眉苦臉、少寐多夢、神疲眩暈、胸脇悶痛、納呆腹脹、喉中炙臠、梅核氣或壓抑情緒等。性格特徵，辦事過於認真且龜毛，一絲不茍的性格或神經質傾向者，約４０％病人有家族史。
中醫學屬『痰厥頭痛』，「不通則病」久病在血，久病多瘀。若能根據經脈循行，加以判斷，對提高臨床療效，均有所幫助。

      (1)太陽經頭痛，多在後腦、下連於項。風寒病邪客於太陽之經。方藥選用桂枝湯。

      (2)陽明經頭痛，多在前額或眉陵。風邪襲於陽明之經，或太陽經病失治，傳於陽明經。方藥選用葛根湯。

      (3)少陽經頭痛，多在頭之兩側，連及耳部。風邪襲於少陽之經，或太陽經病失治，傳於少陽經。方藥選用小柴胡湯。

      (4)厥陰經頭痛，多在巔頂，或連於目。風邪襲於厥陰之經，感冒陷入厥陰。方藥以吳茱萸湯或半夏天麻白朮湯治之。故在治療時多加活血化瘀、通絡之品，能抑制大腦皮層及擴張血管，調節血管的收縮舒張，降低動脈血管外圍阻力，增加腦血流量，以而起治療和預防頭痛的作用，既能控制發作，又能減輕發作程度，起到標本兼治作用。   
（本文作者兼具中、西醫資格）
