活血通脉药可通过降低心肌耗氧量，提高对缺氧的耐受力。抑制血小板凝集，降低黏度和纤维蛋白的含量，延长血液凝时间。增加冠状动脉血流量，扩张血管，恢复其 正常功能。常用的活血通脉药物有三七总皂苷，水蛭等药物成分。主要介绍血塞通注射液为主。血塞通注射液为治疗中风偏瘫，脑梗塞、脑栓塞、视网膜中央静脉堵 塞见瘀血证者。等用之最多，疗效较好的药物。剂型较多，用法不相同。本文主要研究生产的是上海通用的血塞通注射液。
1．血塞通注射液
1.1主要成分
三七总皂苷（其主要成份为：人参皂苷Rb1, 人参皂苷Rg1，三七皂苷R1）
1.2性状
本品为淡黄色或黄色澄明液体。
1.3药理作用
能增加脑血管流量，扩张脑血管，改善血流动力学，降低脑缺血脑组织*含量，对脑缺血后海马CA1区的迟发性神经元损伤有明显的保护作用。
能抑制血栓形成，提高T-PA活性。
能抑制ADP引起的家兔血小板聚集，花生四烯酸诱导的血小板聚集。
有延长凝血时间的作用，对缺氧所致的脑损伤具有保护作用。
[功能主治]活血祛瘀，通脉活络，用于中风偏瘫，瘀血阻络证；动脉粥状硬化性血栓性脑梗塞，脑栓塞，视网膜中央进们静脉阻塞见淤血阻络证者。
1.4 用法用量
静脉注射：一次200—400MG，用5%--10%葡萄糖注射液250-500ML稀释后缓缓滴注，一日一次
十五天为一疗程，停药1-3天后，可进行第二疗程。
[不良反应]个别患者出现咽干、头昏、心慌和皮疹，停药后均能恢复正常，偶见过敏反应。
1.5 功能与治疗
活血祛瘀，通脉活络。用于中风偏瘫，淤血阻络证；动脉粥状硬化性血栓性脑梗塞、脑栓塞、视网膜中央静脉阻塞见淤血阻络证者。
1.6 不良反应
个别患者出现咽干、头昏、心慌和皮疹，停药后均能恢复正常，偶见过敏反应。
1.7注意事项
孕妇慎用。
颜面皮肤潮红，轻微头胀痛不影响本品使用。
偶有轻微皮疹出现，可继续使用。
若出现严重不良反应，应立即停药，并进行相应处理。
糖尿病患者可用0.9%氯化钠注射液代替葡萄糖注射液稀释后使用。
出血性脑血管病急性期禁用。
人参、三七过敏患者禁用。
2.血塞通各种剂型的不同用法
2.1 口服
口服，一次100mg（2粒），一日3次。
2.2注射法
一次100MG，一日1-2次
2.3静脉滴注
一次200—400MG，用5%--10%葡萄糖注射液250-500ML稀释后缓缓滴注，一日一次
十五天为一疗程，停药1-3天后，可进行第二疗程。
3. 其他同类产品相同或不同点
3.1刺五加
(1)对中枢神经系统作用：国外实验资料证明，刺五加对中枢神经系统兴奋与抑制均有影响。刺五加不仅改善兴奋过程，而且加强抑制过程，使抑制趋于集中，使分化完全(增强大脑皮层内抑制过程)。临床对神经衰弱、失眠等有一定疗效。
(2)对心血管系统：可扩张血管，改进脑血流供应，降血压。临床上用于调节血压，治疗冠心病。
(3)抗炎作用：能减轻大鼠注射蛋清后引起的炎症反应。
(4)抗肿瘤作用：对某些化学物质引起的动物肿瘤及移植性肿瘤有一定的抑制作用，对某些动物的自发性肿瘤也有一定的抑制作用。口服刺五加后，可促进机体产生大量的抗体，对于肿瘤免疫有特殊的意义。
(5)能增加机体对有害刺激的非特异性抵抗力，亦属适应原性药物。
1．抗疲劳作用：能延长大鼠游泳时间及爬绳时间，增强活动能力。
2．耐缺氧及耐高温：能显著提高耐常压及低压缺氧能力，减轻寒冷、灼热等对机体的伤害。
3．抗辐射作用：刺五加对急性或慢性的辐射损伤均有保护作用，对遭受放射样物质侵害的
红血球也有显著的保护作用。
4．解毒作用：提高机体解毒能力，并促进机体抗感染的能力。
5．抗应激作用：刺五加能改变机体对应激反应的病理过程，使在此过程中肾上腺肥大、肾上腺中胆固醇与维生素C含量降低、胸腺萎缩及胃出血等情况减少，阻止应激反应“警戒期”所特有的解剖及生化学改变，并延长应激反应的抵抗期；对于应激反应的“衰竭期”，刺五加则可阻止肾上腺缩小、胆固醇降低，以及胸腺、脾脏、肝脏、肾脏及心脏的重量相对降低。
6．调节内分泌功能紊乱：调节病理过程，使于正常化的作用。如在食物性或肾上腺素高血糖时，有降低血糖的作用(并可应用于轻度或中度的糖尿病患者)，而在胰岛性低血糖时，又能升高血糖；对白、红血球细胞数目及甲状腺之改变也有此种“正常化”的作用。还能降低人的基础代谢及抗利尿作用。
3.2活血通脉片
活血通脉，强心镇痛。用于冠状动脉硬化引起的心绞痛，胸闷气短，心气不足，瘀血作痛。在使用方法上是两种不同的剂型。
3.3 血塞通分散片
优点： 
    1、分散状态佳，崩解时间短，药物溶出迅速，吸收快，生物利用度高。 
    2、服用方便，服用方式多样化，可吞服，咀嚼含吮或用水分散后服用，尤其适合老人，中风患者及吞服困难的患者服用。 
    3、制成分散片，在冠心病、心绞痛等的急性发作期服用可以迅速起效，有效地控制病情。 
    4、与注射剂相比，制成分散片，中风后遗症的治疗上便于长期服用。 
功能主治： 
    活血祛瘀，通脉活络，抑制血小板聚集和增加 脑血流量。用于脑路瘀阻，中风偏瘫，心脉瘀阻， 胸痹心痛；脑血管病后遗症，冠心病心绞痛属上述症侯者。
3.4脑塞通丸
特研牌脑塞通是 根据著名老中医、原卫生部顾问韩刚先生的长期临床秘方，采用现代制剂技术研制而成，为吉林特研药业有限公司（原中国农科院特研制药厂）的最新科研成果，独 家生产。该产品对脑动脉硬化、颈内动脉系统供血不足，椎一基底动脉供血不足，非特异性脑动脉炎，脑血栓的近期及恢复期等症状效果显著，总有效率为92.13%，无毒副作用，特别在临床上，尚有部分病例是在应用其它药特治疗无明显作用后，改服脑塞通治疗收到了满意的治疗效果。
【主要成份】红参、地龙、水蛭、列当、黄芩、茯苓、川芎等21味。
【药理作用】药理实验表明，脑塞通具有抑制血栓形成，抗血小板聚集，抗凝血及加速纤维蛋白溶解，并能扩张血管，增加血流量，改善微循环，以及增加机体耐氧能力。这些作用有利于预防和治疗脑血栓形成，为脑塞通治疗脑血栓、脑溢血及后遗血及后遗症提供了药理学依据。
【功能主治】活血化瘀，通经活络，益气养阴。用于脑血栓，脑栓塞、脑瘀血后遗症，肢体偏瘫，手足麻木，语言障碍等症。
【用法与与用量】口服，每次1袋，一日2-3次，温开水送下。
【疗程】20~25天为一个疗程，轻患一个疗程即可见效，重患需服3-5个疗程或遵医嘱。
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