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试 述 奇 经 八 脉 及 其 辫 证 施 治

四川省温江地区卫生学校 黄 兴 理

奇经八脉始见于
《
内经 》 、 《

难经
》 ,

二书对八脉的

循行
、

病候都作了简要论述
。 《内经

》
还提 出

“

督脉生

病治督脉
”

等
。

后世医家如皇甫谧
、
王叔和

、

滑寿
、

王

海藏
、

杨继洲等
,

亦作过一些讨论和补充
,

但多限千

寄经生理
、

病理
,

或囿于针灸治疗
。

明
·

李时珍总结

前人论述
,

著成
《
奇经八 脉考

》 ,

便奇经辨 证初其规

模
。

清
·

叶夫士阐明通补奇经法则
,

将奇经理论用于

临床
,

大大发展了奇经辨证
。

张锡纯创固冲诸方
,

丰

富了治冲法则
。

他如傅青主
、

吴鞠通
、

沈金鳌
、

严西亭等

诸家
,

也有不同程度创见
。

近年来
,

随若经 络孚说和排

证施治的深人讨论
,

有关奇经的内容 不断得到充实和

发展
。

寄经辨证作为祖国医 孚辨证方 法之一
,

越来越

显示出应有的学术地位和临床价值
。

本文拟从 奇经生

理
、

病理
、

证候
、

防治诸方面
,

归 纳整 理如下
,

仅供学习

辅导时参考
。

一
、

寄经八脉的生理
、

病理
《 难经

·

二十三难
》
云

: `
经脉者

,

行血气
,

通阴阳
,

以荣于身者也
。 ”

由于八脉交叉贯串于十 二正 经之间
,

在经脉系统中起着分类
、

组合和主导作用
,

不但加强 了

经脉间相互联系
,

而且调节 了十二正经的气血阴阳
。

所

以《 难经
》
比喻十二正经为

“
江河

” ,

奇经八脉为
“

湖泊
” 。

下焦属肝肾之处
,

也是奇经汇聚之斌 冲
、

任
、

督皆

起胞中
,

与足少阴相通
,

带脉为兰脉所络
,

约 束诸经子

下焦
。

阳维
、

阳矫通足太阳
;

阴维
、

阴跻通足少阴
。

八脉

都与肾相联系
。

所以有
“

八脉隶乎 肝 肾
”

之说
。

中焦为

脾胃所居
,

气血生化之源
,

胃脉下行与 冲脉 会于气街
,

“

而阳明为之长
” ,

故又有
“

冲脉隶千阳明
”
之说

。

(一 ) 督脉
:

1
.

总督诸阳
,

调节阳经气血
:

曾脉为
“
阳脉之海

, ,

有统率和调节诸阳经气血的功能
。

若督脉失调 会影响

诸阳经
,

诸阳经病也可涉及督脉
。

2
.

主 持元 阳
:

历来认为肾藏元阴
、

元阳
。

盏缘子肾

藏精
,

为
“

先天之本
” 。

藏精
、 “

先天之本
”
无疑包括人的

生殖系统及其童要功能在内
。

其言肾者
,

是基乎五脏为

中心的认识
。

然而
,

五脏六腑都有阴阳
,

元阴元阳为生命

之本元
,

元气所化生
,

必然另有所指
。

赵养葵
、

张介宾
、

孙一奎倡肾 I’al 动气命门学说
,

徐灵胎
、

陈修园等附会之
,

认为命门即元阴元阳所在
。

故沈金鳌 《杂 病源流犀烛

(接上页 )

动
” ,

则需要据文义推敲判断
。

(三 ) 特殊语序
.
古文常 见的特殊语 序有 以下几

种
:

1
.

宾语前置
.

在以下几种情况 下古文句中的宾语

一般都置于动词之前
,

要移到后 面去理解
。

(1 )否定句

代词充宾 语时
.

虽有大风苛毒
, “

弗之能害
”
二

“

弗鸽害

之
” ,其余五气

, “

概未之及
”
二 “

概未及之
” ,
如汤沃雪

,

“

不我欺也
”
二

“

不欺我也
” , “

人不己知
”
二

“

人不知己
” 。

(2 ) 疑问代 词作 宾语时
:
皮之不存

,

毛将
“

安附
”
二

“

附

安
”

《附在何处劝荀或血病写气
,

气病写血
,

是谓诛伐无

论
,

咎将
“

谁归了
”
一

“

归谁?’’ ( 3) 介词
“

以
”

的宾语常常提

前
:

人
, “

气以成形
” ,

实即人
“

以气
”

成形 ; “

苦温 以燥

之
”

即
“

以苦温燥之
” 。

( 4 ) 除上述 情况外
,

宾语也可提

前
,

但要在提前后的宾
、

动之间加
“

之
” 、 “

是
”

等字标志

外
:

六者洞然
,

又
“

何难 治之有
”

~
“

有何难治
” , “

胃不和

则卧不安
,

此之谓也
”
二

“

谓此
一

也
” , 孜孜汲汲

“

唯名利是

务
”

~
“

唯务名利
” 。

2
.

定语后置
:

较长的定语
,

古文一般置于其所定

的中心 词之后
,

并加
“

者
”

字煞属
。
如

.
医人

“

工于草书

者
”
即

“

工于 草书之医人
” “

阿从佗求方
,

可服食益于人

者
” ,

实即
“

阿从佗求可服食益于人之方
” 。

共它还有状语后置 ,丰谓倒装等
,

较上述两类容易

现解不再赘述
。
以上语法方面三个特点

,

尤其是峥殊语

序
,

规律性极强
,

只要细心体会分类归纳
,

解剖掌握不

同类型的典型例句
,

就能闻一知十
,

解决所有同类性质

的疑难
。

所以说
,

了解语法特点
,

对迅速提高阅读古籍

能力确有重要作用
.

如果照上面谈到的三方面要求
.
认真精读范文

,

透

彻掌握 8 00 左右常用字词
,

又了 解了古文语 法的一些

特殊规律
,

可以说就具备了阅读古 文的机步能力
;
再加

上工具书帮助
,

阅读一般古典医籍就不太困难了
。
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·

奇经八脉门 》 指出
:

人身阴阳原气
,

铸起于 下
,

与任
、

督等奇经有关
, “

其 阳者
,

起胞中
,

从少阴 之后
,

行 太阳

夹脊之中道上巅
,

历百会都庭以统宗诸阳
,

其名日督 ;
淇

阴者
,

起中极之 下胞中
,

:

由前阴地遗而上行阳 明之表
,

中循关元
,

历承桨
_

卜与督脉会
,

以统宗诸阴
,

其 名 日

任
” ` ” 。

故中医主张养生节欲
,

重视真元
。

若房劳过度则

耗伤元真
,

必致任督俱损
。

故督脉虚证
,

多为精血亏耗
、

阳气衰败的表现
。

靴撼擞熬;
诸证

。

(二 ) 任脉
:

、

1
.

承任诸协
,

调节阴经气血
:

任脉为
“

阴脉之海气

有主导承任诸阴经和调节其气血的 功能
。

病理上
,

任

脉失姗会影响诸阮
,

阴经病也涉及任脉
。

2
.

主持元阴
;
元阴乃阴精根本

,

是促进人 的生殖

和生长
、

发育的重要基砷物质
。

若任脉虚损
,

元阴不充
,

则生殖功能及生长
、

发育就会衰退
。

.s 主妊娠
: “
任

”

有
“

妊
”

的含意
·

能承任诸阴
“

妊

养
”

脑胎
,

所以有
“

任主胞 胎
”

之说
。

任脉失养
,

可 见不

孕
、

胎漏等证
。

(三 ) 冲脉
:

.1 总领十二经
,

为气血要冲“ 中脉为
`
十二经脉之

海”和
,’

五脏六腑之海
” ,

上能灌诸阳
,

下能渗诸阴
,

是经

脉气血的要冲
。

冲脉虚
,

诸经胜腑 不得其 渗灌滋养
;
要

冲失调
,

上见冲逆为病
,

下则崩漏淋漓
。

2
.

主浦价每
; “
冲为血海

” 。

太冲脉盛
,

女子月事应时

而下
,

男子精气溢泻有子
。

若冲脉虚不主血海
,

女子病

月经不调
,

男子病阳事不用
、

精衰无子
。

3
.

主生孩
: 《
素向

·

上古夭真论系云
: “

任脉通
,

太冲

脉盛
,

月事以时下
,

故有子
。

… …任脉毯是
` ,

太 2中脉衰少
,

天癸竭
,

地道不通
,

故形墒苗无子也
。 ”

冲脉与任脉共同

职旬生殖城氏 冲
i

脉不足或赖伤
,

一

在舅子
、

亦能导致生

殖机能衰舀身和蛋榨麟寺征缺帕
,

如嘛珊不成…”
、 `

须不生
”

等
。

心四 ) 带咀永
:

.l 总束错脉播脉起
. `

子季胁
,

回身一周
,

状
,

如束

带
。

凡上下纵行过腰腹之经脉 无不受其
·

约策
,

与仲任

督三脉更为密切
。

带妇承失约
,

会导 致伸 任督病
;

冲任督

不界络千带
,

也会铆起带脉失约
。

2
·

提系胞胎
,

胞胎虽为任脉所主
,

但亦靠带脉提

系
。 《
傅青主女科

》
云

: “

带脉者
,

所以约束胞胎之系么

夕
.

医杂质
_

带脉无力
,

则难以提系
,

必然胎胞不固
。 ”

娜

3
.

维络腰腹
:

带脉围腰腹一周
,

脉气冲和
,

带能维

络
,

不使腰腹筋脉弛缓下坠` 若带脉受邪 或脉 气不固
,

就会产生腰腹筋脉弛缓下坠诸证
。

4
.

主带下
.
带下有生理

、

病理 之分
,

俱为带 脉所

主
。

生理性带下是妇女发育成熟时期的阴道分泌物
,

能

润泽阴部不致干燥枯萎
。

若邪客带脉或脉气虚损
,

会导

致女阴干枯或病理性带下
。

(五 ) 阳维脉
、

阴维脉
:

1
.

维系阴阮阳维维系诸限
,

朋维维系诸阴 , 阴阳

相维
,

能溢蓄诸经气血
,

组合诸阴
、

诸阳
。

维系失常
,

诸

经气血不能溢蓄
,

阴阳不能总领主持
,

就会产生怅然失

志
、

神情恍惚
、

不能自主之证
。

冬 主持表里
、

协调营卫
:
阳维起于

“

诸阳会
” ,

阴维

起于
“
诸阴交卜故雨维主一身之表

,

阴维主一身之里
·

若二维受邪或脉气空乏
,

则营卫失调
,

卫阳不能主表而

病寒热
,

营阴不能主里而病心痛诸疾
。

一

(幻 阳矫脉
、

阴跻脉
:

.1 交通阴阳
、

主睡眼
:

阳矫主一身左右之阳
,

助娇

主一身左右之阴
。

二娇脉气交通
,

左右阴阳协调
。
由于

二跻
“

气井相还则为濡目
” ( , ,

,

所以关系着眼目的开合和

睡眠
。

病理上
,

阳盛阴虚
,

阳不人阴
,

则躁动不安
、

目张
、

不寐
多
阴盛阳虚

,

阴不土限
,

则精神不振
、

目合
、

嗜睡
。

后

世医家基于这一认识
,

又将癫狂病证纳人二踌阴 阳偏

颇
、

不得交通的病理范围
。

2
.

主管下肢运动
:

阳娇起于外躁申脉穴
,

行下 肢

外侧 , 阴跻起于内踩照海穴
,

行下肢内侧
。

二矫正常则

下肢轻健矫捷
、

运动灵活
。

若经气失常
,

下股就会发生

缓急不利
、

步态失调之证
。

二
、

奇经八脉病证

奇经八脉对十二经脉起着分类
、

组合和主导的 作

用
,

因此奇经病候就与各相关经脉有关
。

因此 有人 认

为
: “

寄经乡爵候
,

并不是在一般疾病之外
,

另有其他 病

种
,

刻咏上就是各条奇经所统辖的经脉的综合症候
。 ” ( ` ’

同时寄经之间
,

也会相互影响形成相关奇经的合病
、

并

病
。

如任督为病
,

冲任为病
,

冲任督带俱病
,

跻维不用
,

\/ 脉女伤等等
。
因而构成了奇经病证都比较复杂

、

见症

繁多的特点
。 ’

任何病证
,

秘嘘实两端
。

凡奇经实证
,

可因六淫
、

、

七情
、

饮食
、

痰
、

寮以及跌仆损伤等
,

导致奇经中气血阻

滞不通形成
。

凡奇经虚证
,

多由大病
、

久病
,

诸虚劳损
、

精血内耗
,

或先矢察赋不足
、

后天又失调养
,

以致气血

虚弱
,

下元衰惫所致
。

所以叶夭士论奇经虚证
,

有病程

较长
,

反复轰作
,

久虚不愈的概念
。
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现择其较常见者
,

拟分虚证
、

实证简介如下
.

(一 ) 督脉病
:

1
.

实证如腰髓脊背痛
,

或强直
、

角弓反张
;

或气从

少腹冲心而痛
、

二便不通为
“

冲病
” ` 。 ’ 。

风邪袭督
,

人脑

为
“

脑风
” (日》 ;动脊则腰背膝寒 (痛 )

,

或大人癫病
、

小儿风

痛树 , 以及疲闭
、

痔疾等
。

2
.

虚证
:
如脊柱失养

,

脑海不足为头重
、

眩晕
、

摇

动
、

震颤
,

或讴楼屡废等 ,元神不足则神怯疲软
、

呵欠频

仍
、

健忘不聪或智力低下等
;
元阳虚损则男子 阳痔 滑

泄
,

女子宫寒不孕
、

或遗尿
、

泄泻等
。

(二 ) 任脉病
:

1
.

实证
:

如少腹绕脐下引横骨
、

阴中切痛
` “ ) ;

男子

七庙
,

女子液聚
。

2
.

虚证
:

如女子阴亏不孕
,

滑胎
,

月经不调
,

血枯

经闭等
;
男子阴衰遗泄

,

小便不利等
。

或阴虚阳亢为癫

狂
。

(三 ) 冲脉病
:

1
.

实证
:

如奔豚
, “

逆气上冲
,

或兼里急
,

或作 躁

热
”

(7)
;

少腹痛
、

上抢心为
“

瘦 病
” ` 6 , 多气 急

, “

喘 动 应

手
” `列 ,

以及腹内绞痛等
。

2
.

虚证
:

如女子月经不调
,

崩漏
,

胎漏
,

不孕
,
男子

阳痰
,

精衰无子
,

须发不生等
。

或宗筋失养的痔璧
。

(四 ) 带脉病
:

1
.

实证
:

如湿热带下
,

腰腿痛
,

小儿寂病
,

或肾着

寒湿腰 痛 等
。

2
.

虚证
:

如久带淋漓
,

下胶痰软不用
,

腰腹坠胀无

力
,

阴挺
,

久庙等
。

(五 ) 二维病
:

1
.

实证
:

阳维病发热恶寒
,
阳盛则 眩晕

、

气喘 抬

肩
,

或肌肉痹痒 “ ’ 。

阴维病心腹诸痛
;
阴气内结

,

则胸胁

支满
。

邪客阴维
,

则两胁满
、

腰中痛
,

女子 阴中痛如疮

状 ( e ) 。

2
,

虚证
:

如健忘恍惚
、

无力
、

身不自主多以及癫痛

跌仆
、

失语等 ( “ , 。

(六 ) 二矫病
:

1
.

如目中赤痛
、

从内毗始 ( : ) ,

或下肢痉挛
、

缓急不

利等川
。

邪客阳矫为腰背痛
,

甚则强直 ; 邪客 阴矫为少

腹痛
,

腰髓痛连阴股
。

2
.

虚证
:

如烦躁不寐
,

或委靡
、

嗜睡
。

阳矫虚
,

多在

白夭发作的痛证 ; 阴矫虚
,

多在夜晚发作的痛证。 ’ 。

若

二矫空虚风动
,

则痛证频发久不愈
。

三
、

奇经证治八法

奇经八脉病
,

实证属气血疲阻
,

脉络不通 , 虚证乃

气血久亏
,

脉络失养
。

实证以宣通为要
,

虚证以温养为

主
。

总的论治原则
, “
务在气血调和

,一

病必全愈权
日 , 。

因而

调通之治应贯串治疗始终
。

实证固然宜通
,

虚证亦必佐

通
。

盖经络病证
,

非通不能入脉
,

非通无以流畅气血
。

所

以叶天士说
: “

奇经为病
,

通 因 一法
,

为 古 圣 贤 之定

例
。 ” ( 8 ’

奇经八脉的治法方药
,

明清医家间有述及
,

其中叶

天士
《
临证指南医案

》
立法最详 议论最精辟

,

颇具代表

性
。

因此
,

本文以叶案为主
,

参及诸家
,

择其要者
,

归纳

为八法
,

爱述如下
:

(一 ) 宣通法
:

或称通络法
,

本法主要用于奇经实

证
。

如脉络疲阻的痹痛
,

疲聚
,

痛经
,

经闭
,

产后恶露疲

阻 ;有及二娇脉气不交通的不寐等初三
。

每用苦辛芳香宣

通奇经的药物组方
。

叶天士说
: “
故奇经之结实者

,

古人

必用苦辛
,

和芳香
,

以通脉络
。 ” (日认药如鹿角

、

鹿角霜
、

小

茵
、

当归
、

泽兰
、

桂枝
、

葱管
、

境拍末
、

香附等
。

叶氏又说
:

“

痛为脉络中气血不和
,

医当分经别络
” `吕 ’ 。

疲聚每因脉

络不通
,

阻滞 日久而成
,

治宜辛香通络宣畅气血
。

如疲

门周案
,

瘦聚结左
,

肢节寒冷
,

叶氏用鹿角霜
、

桂枝木
、

当归
、

小茵
、

获等
、

香附
、

葱白等
,

辛香以通奇经 s()
。

妇人

冲任寮阻
,

每易导致痛经
、

经闭
、

产后癖阻腹痛
,

甚或血

结惑瘦
,

治宜调通冲任
、

消除疲阻
。

如调经门周案
,

经水

不调
,

经前腹痛尤甚
,

饮食大减
,

入秋下焦常冷
,

肠鸣
、

大便或澹或结
,

叶氏诊为肝郁伐胃
、

冲任气血阻痹
,

用

山查
、

香附
、

元胡
、

当归
、

青皮
、

三棱
、

获术
、

牛膝
、

川谏
、

泽兰
、

肉桂
、

小茵
、

葱白汁为丸
,

行气活血
、

宣通冲任 (8)
。

若痕阻经闭成瘾
,

则每用回生丹化底
。

产后冲任癖阻
,

恶

露不行
,

则山查
、

泽兰
、

香附
、

丹皮等每多常用
。

若病阻

而证偏热者
,

温燥又在忌用之列
。

如调经门顾案
, “

经来

筋掣腹痛
,

常有心痛干呕
,

此肝气厥逆
,

冲任皆病
” ,

因

厥阳干犯
,

叶氏认为
“

温燥忌用
,

自可得效
” ,

用川棣
、

丹

皮
、

山查
、

胡黄连
、

元胡
、

泽兰
、

归须
、

白芍
,

及柏子仁丸

等凉润通络
“ 吕 , 。

若肝胃受病
,

二矫不交通的呕吐
、

眩晕
、

痞不肯寐者
,

叶氏用半夏袜米汤和胃通矫 ( 8 , 。

尤在径治

风冷乘袭督脉
,

脊背恶寒而痛
,

用鹿角霜
、

当归身
、

半夏

通督阳活血化痰
,

合桂枝汤调和营卫
。

吴鞠通治胁痛
、

时时欲呕
、

烦躁欲怒
、

昼夜目不合者
,

取半夏袜米汤合

旋复花汤化裁
,

通矫兼通肝络 “ 。 ’ ,

甚合经旨
。

(二 ) 温养法
:

本法用于奇经虚寒
,

精血亏损
,

阳气

不能温煦者
。

如肝肾精血受栽
、

八脉乏力 的虚劳疾璧多

冲任虚寒的崩漏
、

不孕
;
产后八脉交伤

、

阴阳两亏的虚

损
,

老年下元虚惫的腰腿酸痛
;
以及因奇经虚损

、

营卫

偏衰所致的久病寒热等
。

用甘温柔剂阳药为主
,

温养奇

经
。

精血亏损者
,

多选血肉有情之品
。

如获蓉
、

当归
、

河

车胶
、

鹿角胶
、

鹿茸
、

羊肉
、

羊肾
、

构祀等
。

常用方剂如当
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归坐姜羊肉汤
、

胶艾八珍汤
、

斑龙丸等
。

洽虚劳诸损
,

当

分气
、

液
、
津

、

精 (血 )
。

若肝肾椅血
一

F亏
,

必累及八脉
,
草

木无情不能相应
,
须

“
柔剂阳药

,

通奇脉不滞
,

且血肉有

情
,

栽培身内之精血
” ` 3 ’ 。

精亏阳气不足者
,

用青囊斑龙

丸温柔养阳
;
八脉乏 力不用

,

梦遗
、

盗汗
、

足疡
、

背脊变

形者
,

用人参
、

鹿茸
、

祀子
、

当归
、

舶菌香
、

胡桃肉
、
生雄羊

内肾
,

温养精血佐以通滞
。

治仲任虚寒的崩漏不孕
,

多

用八珍扬加减化裁
。

经漏淋漓
、

腰脊缕弱者
,

八珍去川

芍
,

加河车胶
、

薪艾炭
、

香附
、

小苗
、

紫石英
,

温养中兼以

固摄通络
` 3 ’ ;
畏寒喜暖

、

经迟量少色淡而不孕者
,

八珍

去术
、

地
、

草
,

加小茵
、

肉桂
、

薪艾
、

香附
、

臻石莱
、

河车胶

丸
, “

温养冲任
,

栽培生气方法
” ` 8 ’ 。

大凡产后阴阳两亏
、

八脉交伤的虚损病证
,

叶氏认为温 养一法尤宜
。

他说
:

“

产后下元 阴分先伤
,

而奇经八脉皆丽于下
,

肝肾快不

lBJ
,

八脉咸失职司
” ,

以致寒热不调
,

诸虚不足
,

药用
“

温

煦阴中之阳
,

能人奇经者宜之
发 `“

伙若桂附刚 燥烁液之

品
,

皆所不宜
。

老年股痛多属肝肾不足
、

奇经亏损
,

叶 氏

主张 )jI 血情之品
,

如鹿角
、

当归
、

从蓉
、

薄桂
、

小菌等温

养下焦
。

久病寒热责之营卫偏衰
、

二维不用
,

亦宜甘温

柔剂 阳药
,

调营卫以通维脉
。

故李时珍认为桂枝汤
、

黄

蔑建中汤
、

八珍汤等类方
,

是治疗维脉
“

营卫谍卑而病

寒热
”

的代表方
` 下 ) 。

所以叶天士治产后奇经虚弱
,

倏起

寒热
,

经岁不愈
,

或遇寒腹痛者
,

每用当归 桂枝 汤 主

之
` , ’

王旭高治产后或崩漏 损及奇经
,

寒热不调者
,

又

多用十全大补诸方治之
` 日’ 。

(三 ) 通补法
:

通补法是叶天士论治奇经虚证的大

法
,

为补法在奇经虚证中的特殊应用
。

共温养
、
通摄

、

琉

养
、

升固等诸法
,

从某种意义上似亦属通补范畴
、

本法

用补益奇经和宜通奇络结合
,

以补为主
,

以通为用
。
叶

天士说 。奇经虚证
, “

必辛廿温补
,

佐以 流行脉络
” `日 ’ 。

药如鹿茸
,

鹿角胶
、

龟板
、

从蓉
、

紫河车
、

范丝子
、

沙苑羡

拳
、

杜仲
、

榨子仁
、

补骨脂
、

巴献
、

熟地
、

天冬等
。

诸药多

人肚肾而补益
,

盏
“

八脉隶乎肝肾
” ,

月乒通络人脉之外
,

另有他药专治奇经
。

如产后门某案
, “
产后十年有余

,

病

镶必头垂脊痛
,

椎 )zJ 气坠
,

心痛冷汗
,

此督任气乖
,

矫维

皆不用
” ,

液拇精惫
,

草木无情
,

故叶氏用鹿茸温通督

阳
,

鹿角霜通督脉之气
,

鹰角胶补督脉之血
,
祀子

、

沙苑

茨蔡
、

杜仲补肝肾
,

川断兼助矫维
,
柏子仁补任脉

、

益心

肾
,

治阴虚心痛
;
获芬益脾肺

,
当归和管通络 “ ’ 。

体现了

养精血
、

益肝肾而通补奇经的大法
。

若精血久亏
,

奇督

纲维不用的步处
、

惬楼
、

龄空劳法等证
,

乃不足中之不

足
,

需峻补滋填养血充精为主
。

药如河车胶
、

座角胶
、

羊

肉胶
、

鹿筋胶
、

线鱼胶
、

牛骨髓
、

羊骨髓
、

猪骨髓
、

人乳

锋
。

成填精稼髓
,

成养阴配阳
。

治精血内怯
,

奇经少气成

中 医 杂 志

痪
,

用填髓续筋的鹿筋胶
、

揭羊肉胶
、

牛猪脊髓
、

线负

胶
、

从蓉
、

巴戟
、

祀子
、

袂答
、

沙苑疾蒙
、

牛膝
、 、子子之治

之
` a , 。

若劳损阴精下亏
,
虚火上炎

,

脊腰恤痰痛
,

髓空督

带诸脉不固
,
用熟地

、

祀子
、

兔胶
、

五味
、

伏神
、

山药
、

湖

莲
、

芡实
、

金樱膏为丸
“

填髓充液
” ` , 。

身体惬樱
,

乃奇脉

纲维不用
、

督脉不充
,

用 血情温养填精固髓
、
充形通络

可效
。

叶氏通补奇经治法
,

对后世影响甚大
。

如吴鞠通在

通补治法基础上
,

创通补 奇经丸
,

治产 后下悠 虚寒诸

证
。

他如 王旭高
、

王孟英
、

秦笛桥
、

何书田等
,

论治奇经

虚证亦多宗天士通补法
。

(四 ) 通摄法
。
本法用于 下元虚衰

、

冲任督 带不固

的遗精
、

久泻
、

久痢
、

久带
、

崩漏不止
、

淋浊
、
疾璧等证

。

用洒养奇经
、

固摄下元
、

通 络入脉 之品
,

如补 骨脂
、

韭

子
、
五味子

、

覆盆子
、

沙苑魏黎
、

一

乌贼骨
、

熟地炭
、

龙骨
、

牡蝎
、

山药
、

莲米
、

芡实
、

山芡 肉
、

鹿角霜 等
。

治任督不固

的遗精证
,

叶天士认为
: “

遗证固涩下焦
,

乃通 套治法
,

想精关已澄
,

涩齐哆不能取效
,

必用滑药引导
,

同气相求
,

古法有诸
。 ” ` . ’

阐明了下元失固遗泄过久
,

非相反相成
、

通涩并用不能取效
。

若泻痢
、

淋带久不止者
,

常见伤

阴耗液
,

气不固摄
,

单用参附姿桂则劫阴
,

纯以胶地

阴柔又滑腻
。
所以叶氏用震灵丹固涩通达下焦

,

侠脉

隧气固通行不致散越无摄
。

他说
: “

必引之收之固之
,

震灵丹意
,
通则达下

,

涩则固下
,

唯其不受偏寒偏热
,

是法效灵矣
。 ” ` “ ’

崩漏淋漓
,

冲任督带交伤失司
,

叶氏

用乌贼丸鲍鱼汤送服
,
取乌贼骨

、

雀卵
、

鲍鱼汁填补

固摄奇经
,

茜草人血络
“

通以济涩
” ` s ’ ,

乃久漏宜宜通

之意
。

张锡纯治冲任不 固的崩漏
,

以 固冲汤助气敛冲
,

重用生黄茂
,

白术益气
,
生杭芍酸敛生血

, 山英
、

锻

龙牡
、

乌贼骨
、

棕炭
、

五倍子固敛仲 血
,

佐茜草化冲

脉痛阻
,

亦为通摄之方
。

若女子更年期足附无力如疹
,

子夜痰多呛嗽
,

带下且频
,

是冲任虚寒
,

浮火上升之

证
,

用薛氏加减八味丸
“

通阳摄阴以实奇脉
` 8 ’ ” 。

男子

精血虚亏
,

阳道不举
,

背脊喜靠
.

步展无力
,

渐至疾

废
,

也应通纳奇脉
、

涵养生真
,

使
“

下 元之阳
,

八脉

之气
,

收者收
,

通者通
,

血乎近理
” `“ ’ 。

(五 ) 疏养法 。 本法用于冲任为病
,

证属体虚气血

不足兼疲阻者
。

如产后瘦聚
,

恶露淋漓而痛及腰腹等

证
。

用温养气血 (益体 )
,
佐通络祛癣 (攻病 )

,

以卿十氏

所谓
“

益体攻病
”

的治祛
。

如产后门程案
,

产后疲聚体

虚兼疲痛
,

用交加散天生地
、

生姜 )合 丹皮
、

瑰怕末调

人
,

另用回生 丹以及生地
、

归须
、

红花
、

有肠李仁
、

柏

子仁
,

获神
,

泽兰等疏养兼备治之
`吕 ’ 。

成都中医学院

王渭川教授治
“

无脉症兼虚性肥胖型黑瘫
”

一例
,

用河
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.

间地黄饮子合通窍活血汤加减治验 `川
。

亦足证疏养一

法
,

对奇经气血虚衰兼疲者有良效
。

(六 ) 升固法
:

本法用子奇经阳虚下陷
、

八脉不

固的形寒畏冷
,

樱腹胀坠
,

崩漏
,

滑胎
,

淋浊
,
带下

,

阴 挺
,

泻痢
,

脱肛
,

疲气偏坠
,

以及久肩成劳阳陷入

阴等证
。

药用鹿聋
、

鹿角
、

桂尖
、

小茵
、

补骨脂
、

宽

纹子
、

杜仲
、

巴戟等升固奇督之晶为主
。

治久痢阴阳

两伤损及奇脉
,

少腹肛坠连及腰胯脊脾度痛
,

叶氏用

人参
、

`

鹿茸
、

附子
、

当归
、

筒香
、

范丝子
,

杜仲等升

阳固下
` 8 , 。

王旭高治崩漏赤带连绵不止
,

用鹿角霜
、

沙苑子
、

龙骨
、

牡蝎
、

山药
、

杜仲
、

女贞
、

获芬
、

祀

子
、

棕炭升阳固阴
`的 。

阴挺一证
,

傅青主认为系产后

亡血过多
,

任督失养
,

带脉不能约束所致
,

主张用两

收汤升固奇脉
`“ ’ 。

庙气
,

历代医家多以肝经论治
,

每

用疏肝破气之品
,

叶天士根据久病多属奇经
,

年老下

元不固
,

创升阳固坠治法论治久病庙坠
。

淋浊滑漏 日

久
,

清利通法无功者
,

叶 氏认为属精浊之证
,

责之任

督无权
,

阴精下漏
,

予升补奇经中佐以韭子
、

覆盆
、

胡桃肉等固涩精关
,

谓
“

欲涵 阴精不漏
,

意在升固八脉

之气
” ` , ) 。 年老八脉空乏

,

久疟成劳
,

邪陷正虚者
,

叶

氏用升阳益气的鹿角
、

人参
、

当归
、

桂枝
、

炙甘草治

之 (的 ,

有扶正却邪之妙
。

(七 ) 镇固法
:

本法用于下元亏损
、

奇脉空虚
,

以

致下见遗漏淋带
,

上见厥阳土逆诸证 , 以及精血暗耗
、

二跻脉空风动的久病不愈之证
。

用潜阳摄阴镇固八脉

药物组方
。

如人参
、

白芍
、

女应
、

桑镖峭
、

五味子
、

龟板
、

龙齿
、

获神
、

枣仁
、

紫石英
、

磁石
、

白石英
、

淮小麦等
。

叶氏认为凡产后气血先亏
,

八脉下损
,

每

易导致下虚上厥诸证
。

如吴某新产后阴气下泄
,

阳气

上冒
,

带下淋漓不止
,

惊恐畏惧
,

梦魂跌仆
,

乃下元

虚损
、 “

八脉无气把握
” ,

叶氏议镇固奇脉方
,

用人参
、

枣仁
、

桑缥峭
、

黑远志固摄八脉之气
,

获神
、

龙齿
、

紫石英潜镇八脉之阳
` 吕’ 。

他如黄案产后骤惊
、

阴亏服

阳上逆 , 顾案小产下虚不复
,

复感外邪
,

内虚外实
,

上下俱病等
,

皆为镇固用法之例
。 《
古今医案按

》
卷六

载叶氏治朱某痈证久不愈
,

乃
“

操持太过
,

谋虑不足
;

肝阴胆汁两耗
,

阳跻
、

阴跻脉空风动
” ,

用甘 麦大枣

汤加白芍
、

黄肉
、

白石英镇固熄风而效川
, 。

(八 ) 镇降法
:

即镇降冲脉法或称降神蔑
,

主要

用于冲脉为病的奔豚
、

呱逆
,

呕吐
、

吐血
、

喘咳等逆

气里急之证
。

多用和胃平肝镇降冲逆药物
,

如半夏
、

旋复花
、

获芬
、

桂枝
、

李根白皮
、

龙骨
、

牡蜗
、

代猪

石
、

紫石茱
、

降香
、

牛膝
、

川械
、

韭汁等
。

张仲景立

奔豚汤开拓了治冲之法
。

张石顽指出
: “

奔豚 虽日 肾

积
,

而实冲脉为患
,

冲主血
,

故以苟
、

归
、

芍
、

草
、

冬
、

半
、

生姜散其坚积之疲
,

葛根以通津液
,

李根以

降逆气
,

并来尝用少阴药也
。 ” “ ` ,说明治奔豚等冲逆为

病
,

须消癖降冲以调 (通 )冲脉
。
吴鞠通治冲脉袭受寒

邪
,

经不行而倒逆吐血
, “

议温镇神脉
,

行荃 阴 之痰

浊
” ,

用苦辛通降一法
,

以川谏
、

降香
、

紫石英
、

韭白

汁镇降冲脉
,

两头尖
、

小商
、

桃仁
,

墟铂屑
、

归须活

血通络消冲中察阻 , 并认为凡 吐血而 左脉 坚 搏者
,

治在下焦血分
,

多与冲脉上逆相关“ 。 ’ 。

治下虚不固
、

冲逆上犯之证
,

叶天士主张填补固下
、

重镇制冲
。

盖

冲脉与任脉关系密切
, “

(任脉 )失其担任
,

冲 阳 上冲

莫制
` 8 ’ ” ,

且
“

冲脉动
,

斯诸脉交动
`” ’ ” ,

故 须 填补重

着归下
,

使
“

元海得以立基
,

冲阳不来犯上
`吕’ ” ,

下虚

上实之证可愈
。

张锡纯论治冲逆为病亦具卓见
,

他认

为仲任二脉乃肾脏之辅弼
,

若肾虚之人
,

冲气不敛
,

则上逆为喘咳
;
冲脉隶乎阳明

,

冲气上冲则 胃失和降
,

以致呢逆
、

腹
.

中胀满
、

甚或两胁胀痛
、

眩晕等证
`
川

。

其治重用生储石镇降冲逆
、

生山药 固脾肾敛冲
。

肾虚

冲逆喘咳者
,

配人参
、

山英
、

苏子等补肾敛冲
,

如参

储镇气汤 ; 冲胃气上逆呕吐者
,

配半夏
、

厚朴
、

生杭

芍
、

生龙牡等镇逆和 胃
、

平肝以降冲
,

如降胃镇冲汤
、

镇逆汤等
。

四
、

结束语

奇经辨证是经络辨证的重大发展
。

从临床实践中

可以看出
,

奇经实证较少
,

虚证 〔或虚中夹实 )较多
。

奇

经病证的产生
,

尤其奇经虚证
,

多由阴精暗耗
,

精血

内亏
,

下元衰惫
,

以致八脉交伤或空乏无气
、

不司职

守而成
。

病变根源多责于下焦
,

所谓
“

肝肾卞病
,

必留

连及奇经八脉
” ` g 、 。

老年虚衰肾气不固
,

产 后气血亏

乏
,

或肆欲祈伤元真等最易导致
。

论洽多用血情补益

肝肾
、

通络人奇脉之品
,

通补为主
,

或温养
、

或通摄
、

或疏养
、

或升固
,

视证而施
。

由于奇经病变多系
“

久

发
、

频发
”

复杂难治之证
,

故奇经辨证为诊治内
、

妇科

疑难杂证提供了新的辨治方法
。

另一方面
,

奇经虚证

多见于老年
、

产后
、

或精血亏耗患者
,

因此为我们认

识老年医学
、

妇产医学和强身保健
,

延年益寿等
,

提

出了新的研究课题
。

笔者愿与同道共同钻研
,

通过临

床实践
,

使奇经八脉辨证论治不断充实提高
。
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验 证 《转 律 汤 合并 小 剂量 奎 尼丁 治 疗

心房 颤动》 的 亲 身 体会

山东省潜博市潜川医院中医科 王 凤 池

笔者患风湿性心耽病 2 。 余年
,

发现心房颤 动 半

年
,

经用贵刊报道的
《
转律汤合并小剂量奎尼丁治疗

心房颤动
》 (崔极贵

:

中医 杂 志 (约 : 2 5~ 2 7, 1” 8 0)

的疗法获效
,

且至今已 。 个月之久未复发
。

现将切身

体会报告于后
。

笔者男性
,

4 5 岁
,

中医
。

20 年前发规风心病
,

余

无其他慢性病
。

乎素尚能坚持工作
。

于 1 , 80 年 10 月

1日游山时觉下盼肌肉皮痛
,

未在意
。

约 10 天后突发

左侧头部剧痛
,

当即做心电图为心房颤诊
,

.

胸透为支

气管感染征象
。

经青
、

链霉素聋事治疗 1 周
,

感染得到
-

盘制
。

然房颤仍持续存在
,

故拟
“

活血化淤
”
之血府逐

疲耐贼方以期转算心律
,

连续甭药月舍不效
,

遂于

19 缸 年 3 月 4 日赴山东医学院附属医院心血管病专科

粼蒸蘸撇家属顾虑而回笔者所在医院住院治疗
。

因无心袁
、

感

染
、

风湿活动及电解质紊乱
,

心脏扩大未超过 5 0%
,

符合报道的转律条件
,

遂于 1 9 8 1 年 4 月 19 日开始服

转律流
3 天后加服奎尼丁每

一

时
,

8 克 晦妙时 .02
克 ) 及氯化钾等

`
卧床休息

,
观察体温

、

脉搏
、

血压

均在正常范围
。

每 3 天查心电图1
一

次
,

于 理 月 2 7 日变

为房 扑
。

当时误为奎尼丁毒性反应而停药观察
,

并速

与原文作者通信联系
。

崔氏回信认为此可能系转律汤

合并小剂量奎尼丁的治疗效应
,

并非奎尼 了
一

毒性所致
·

并指出 , 不少房颤病例在转复之前多以房颤转为房扑
,

继则转为窦性
。

建议继续合并用药
。

故又于 5月 3。 日

在继续服转律杨的基础土按原量并角 奎尼丁
,

服药 3

天后 (6 月 2 日 )
,

转复成功
。

心电图证实为窦性心律
。

又继续维持 2 周后停药出院
,

恢复正常工作并参加一

般体力活动
,

至 1 9 82 年 1 月 20 自查心电图未复发
。

体会
:

一
、

经笔者亲身试验
,

印证贵刊所报道的

房颤转律经验是成功的
。

只要符合转律条件
,

在密切

观察下
,

可以大胆应用
。

二
、

在转律过程中可能出现

券斑
以利气血的运行

,

促便病情好转
,

以达转复心律之目

的
。

通过亲身验证
,

体会尤探
。

决不能一患房颤即悲

观绝望
。

应术断探素和尝试新疗法
,

为他人提供有益
-

的借鉴石


