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老中医经验

洪哲
一

明先生运用控
一

涎丹经验介绍

羊 书 健

吉林省洪哲明

老中医
,

年逾八旬
。

一生治学谨严
,

勤

求古训
,

学博识邃
。

不但深窥 经典 奥

曾
,

善
L

撇各
一

家 精

华
,

而且颇多独到

之处
。

在六十年的

临床实践中
,

尤其

擅用控涎丹治疗多

种疾 病
,

出 奇 制

洪哲切老中医遮鑫 胜
,

属起沉菏
。

兹

就其运用控涎丹之经验举述梗概
,

以冀发扬
。

洪老很重视痰饮水湿的致病作用
。

尝谓
:

“

一旦六淫外犯
,

或七情内伤
,

或饮食劳倦
,

或

酒色无节
,

使肺
、

脾
、

肾
、

三焦等脏腑功能失调
,

津液之更化敷布排泄发生障碍
,

痰饮水湿 mlJ 随

之而生
。 ”

痰乃津液之病理产物
,

津液流通 全

身
,

故痰亦随气上下
,

内及五脏六腑
,
外达经

络肌腆
,

流动不测
,

无处不到
。
衣古今医鉴

公说
:

“ ·

一其为病也
,

为喘为嗽
,

为恶心呕吐
,

为痞

搞童塞 、 关格异病
,

为泄
,

为眩晕
,

为嘈杂
,

怔忡惊悸
,

为癫狂
,

为寒热
,

为痛、 成胸腐滚

波育芦
,

或背一点常为冰冷
,

或四肢 麻掉 不

仁
,

皆痰所致
。 ”

久病痰湿
,

气机失畅
,

脉络密

阻
,

血行滞涩
,

痰疲胶结
,

更成瘤疾
。

足证痰

饮为病
,

其起因之繁多
,

其部位之广泛
,

其症

状之复杂
,

其后果之严重
。

故供老慨叹说
: “

百

病无不兼痰
,

百病皆痰之作祟耳
。 ”

议病辨证
,

供老常在诸复杂的病情中
,

首先辨识痰饮水湿

为患之病证
,

井大胆使用拴涎丹攻遂痰饮
,

直

挫邪势
。

然后因势利导
,

或理气疏肝
,

或健脾

助选 , 成谧肾换佑
,

伏其所主
,

先其舫御
,

、

绝

其根本
。

’

控涎丹出自南宋陈无择的
《
三因方气 义名

妙应丸
,

乃十枣汤衍化而来
,

由大戟
、

甘遂
、

白芥子组成
。

后世医家对本方颇多赞誉
,

李时

珍在
《
本章纲谷

。
中说

: “

控涎丹乃洽痰之本……

惟善用奢能用奇功也尹、 张民医通 ,亦云痰饮储

症
, “

此药数服
,

其病如央
。 ”
清代俊豪主撰绪

,

亦用控涎丹治疗多种外科疾病
,

因其力雄功伟
,

疗效卓著而誉之为子龙丸
。

本方配伍严谨
。

大戟
, 《
本经

》 主治
“
十二

水
。

肿满急痛
,

「 一

积聚气 甘遂
, 《本经》 谓

: “

主

大腹庙寂
,

腹满
,

面 目浮肿
,

留饮宿食
,

破症

坚积聚
,

利水谷道
。 ”

遂
、

戟配伍
,

峻逐痰饮水

湿
,

兼人血分
,

消症破疲
。

尤妙伍用白芥子利

气豁痰
,

温中开胃
,

通络行滞
,

相得益彰
。

洪老常用三味等量研细
,

炼寒为丸
,

每丸

重 5 克
。

晨起空腹服 1丸
。

服后勿进食饮水
,

得泻后
,

略进糜粥
。

一下不庆
,

可再服
,

或减

量连续服用
。

连续服药时
,

腹泻反不甚
,

但见

便塘
。

洪老并不主张久服控涎丹
,

低对于顽痰

死血胶着不解而形成的结肿栩聚
,
`

娇

非连续服药

不为功
。

近年来
,
洪老常加人少许寮香以通阳

活络
,

疗效更佳
。

关于使用控涎丹之指征
,

洪老对具有以下

几种情况之一者
,

昏用控涎舟攻浑
。

其一
,

在常因寒湿所致的水肿
、

撇胀
、

胃

院痛
、

胸胁痛
、

腹泻
、

眩晕
、

癫
、

狂
,

痛
、

咳喘
、

心悸怔忡等病证中
,

兼见舌苔滑腻垢往
,

舌体

胖大有齿痕
,

脉沉
、

弦
、

滑 ; 或形体肥胖
,

面

色晦滞
,

胸眺痞塞胀满 , 或素盛今瘦
,

肠鸣施

施者
。
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其二
,

局部肿胀或疼痛
,

兼见舌质隐青
、

紫斑
,

且舌苔滑腻等痰疲胶结证候者
。

其三
,

症积痞块
,

任何部位的
、

或多发的
、

良性或恶性肿瘤
。

其四
,

久治不愈的疑难痛疾
,

兼见舌苔滑

腻
,

舌体胖大或有紫斑者
。

其五
,

凡有脾肺气虚
、

脾肾阳虚
、

心肾阳

衰等虚象见证
,

且屡用温补不效
,

兼见痰涎多
,

舌苔滑腻
,

而正气 尚支者
。

对于虚痰
,

洪老亦常先以控涎丹攻逐
,

待

邪势已衰
,

再议培补
。

他认为痰为实物
,

故虚

痰亦属本虚标实
,

虚实夹杂
。

痰湿久滞
,

阻碍

气机
,

遏伤阳气
,

则脏腑愈加衰惫
,

痰饮水湿

愈聚愈多
,

形成恶性循环
。

此时痰饮水湿往往

成为疾病的主要矛盾
。

攻逐痰饮水湿
,

即可切

断此恶性循环
。

洪老认为对痰饮水湿属于本虚

标实
,

虚实夹杂者
,

先攻后补要比攻补兼施为

好
。

无互相掣肘之弊
,

常收事半功倍之效
。

对于正气大衰
,

虚阳有浮越之势
,

阴 液

有涸竭之虞
,

不耐 药力者 则不宜用 控涎丹攻

逐
。

洪老认为控涎丹不及十枣汤峻猛
,

但疗效

优于十枣扬
。

用其治疗内
、

妇
、

外科多种疾病
,

常收捷效
,

仅举数例
,

以示一斑
。

一
、

胃院痛

李 “ 、 ,

女
,

4 5 岁
。

1 9 6 0 年 1 0 月 2 日诊
。

胃脱疼痛十余年
,

每因进食生冷或恼怒抑郁而复

发
。

吞酸暖气
,

痞闷纳呆
,

屡治周效
。

近半年疼痛发

作频繁
、

剧烈
。

饮食 日减
,

明显消瘦
,

有 时大便色黑

如漆
。

某医院怀疑为
“

胃癌
” 。

近一月病势又增
,

胃脱

胀满
,

攻痛不止
,

时有呕吐
,

以为不洽
。

诊见
:

赢弱

神疲
,

面色晦滞
,

苔白滑润
,

脉细涩
。

胃气失降
,

聚

浊生痰
,

痰气交阻
,

胃腑血癖
,

痰痕互结
。

虽赢弱神

疲
,

亦不可滥用培补
,

唯逐癖涤痰
,

方可和降胃气
,

正气尚支
,

但用无妨
,

投拴涎丹 1 丸
。

服药后
,

泻下稀水约一痰孟
,

且夹有红白秽滞之

物
。

胃脱略舒
,

欲进糜粥
,

翌 日又服控涎丹 i 丸
,

泻下已

少
,

仅为秽滞之物
。

胃已不痛
,

胃纳亦增
。

十余 日后
,

又觉胃脱满闷隐痛
,

再服控涎丹而解
。

侯后
,

又间断

服控涎丹 40 余丸
,

诸证悉除
,

身体康健
。

迄今二十

余年
,

终未复发
。
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按
:

洪老认为
,

胃院久痛
,

痰癖胶结者居

多
。

肝气犯胃
,

气郁生痰
; 胃火灼津

,

则生热

痰 ,
食滞胃院

,

有碍运化
,

亦可聚浊成痰 。
此

皆实证
。

其缘于虚者
,

多为中焦阳气不足
,

水

谷精微
,

化失其正
,

亦聚饮成痰
。

痰湿阻遏
,

胃络气滞
,

疲血内阻
,

势必致痰疲胶结
。

对于

胃院久痛
,

无论虚实
,

有痰疲之见证者
,

洪老

皆用控涎丹攻逐
。

六腑以通为补
,

胃气得杨
,

则精微得化
,

痰病得愈
。

二
、

产后肿胀

王 x ,
2 8 岁

。
1 9 7 8 年 5 月 1 9 日诊

。

分娩前周身微肿
,

今分娩已逾旬日
,

身肿尤甚
,

下肢按之陷指
。

腹膨隆如鼓
,

喘促倚息
,

不能平卧
。

呕吐频繁
。

恶露量少
,

少腹疼痛
,

尿少不畅
。

虽迭进

宣肺利水
、

温肾消肿
、

益气化寮之剂
,

寸效杳然
。

询

问病家
,

素不喜饮
,

时肠鸣谁施
。

脉沉
,

苔白厚腻
,

舌质隐青
。

显系疲血痰饮搏结于内
,

以致三焦气化失

调
,

予控涎丹攻逐之
。

服药一时许
,

腹痛更衣
,

大泻污秽积水
,

恶露亦

行
,

紫黑多块
。

喘促渐平
,

夜能安卧
。

两 日后
,

肿胀

十减七八
,

呕止
。

继以益气化疲剂调理数 日而安
。

按
:

素有停饮
,

经气失畅
,

即恶露不行
。

疲血内停
,

水饮难以消融 ,
痰饮漪留

,

疲血更

易结踞
。

丹溪云
: “
痰夹痕血

,

遂成案囊
” ,

若

不迅除
,

久则势必棘手
。

寻常平淡之剂
,

难奏

速效
。

况今尿少浮肿
,

腹胀气逆
,

喘促难卧
,

不容缓图
。

洪老有胆有识
,

投控涎丹攻逐
,

饮

逐癖消
,

气畅病愈
。

若拘于产后忌用攻伐而缩

手
,

岂不愤事 ?

三
、

咳喘

朱 “ “ ,

男
,

1 3 岁
。

2 9 7 0 年 22 月 3 日诊
。

咳嗽三月有余
。

初得时
,

身热恶寒
,

流梯鼻塞
,

呛咳
。

服麻杏石甘汤两剂
,

寒热不作
,

咳嗽仍频
,

喷

时气促憋闷
,

胸痛
。

近一月又增喘息
,

咳痰多
,

质清

稀而多 白沫
。

苔滑
,

脉弦
。

服小青龙汤数剂不效
。

痰

饮内蜜
,

肺气脸郁
,

气逆作喘
,

投控涎丹 1 丸
。

服后大泻
,

数月之咳喘竟止
。

咳痰尚多
,

继以六

君子汤以善其后
。

按
:

洪老认为咳喘 日久
,

其治当以涤痰逐

饮为要务
,

故予控涎丹逐其痰饮
。

唯须注意者
,

虚者当于攻逐之后
,

斟酌病情
,

予以调补
,

如

芬桂术甘汤
、

六君子汤之属
,

以绝痰饮之源
。
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四
、

失眠

吴 x x ,

男
,

4 2 岁
。

1 9 8。 年 5 月 2 9 日诊
。

失眼已及两月
。

或彻夜不眠
,

或稍寐即醒
,

入睡

梦多
。

终日头昏肢倦
,

时而眩晕
,

口苦呕恶
,

纳呆
,

常服西药镇静剂和中药养心安神之剂
,

不效
。

舌苔厚

腻而浊
,

脉弦细
。

拟先清少阳郁火
,

以利枢机
。

服小

柴胡汤两荆不效
`

且觉心悸
、

便塘
。

病属中阳不振
,

水饮上逆
。

服冬桂术甘汤数剂
,

效亦不显
。

饮邪 弥

漫
,

姐遏清阳
,

先予荡涤
,

以折邪势
。

服控涎丹 1 丸得泻
。

眩晕减
,

呕恶止
,

心悸宁
,

安然入睡
。

又服芬桂术甘汤五剂以善其后
。

按
: 《灵枢

·

邪客篇
》云 : “

厥气客于五脏六

腑
,

则卫气独卫其外
,

行于阳
,

不得入于阴… …

故自不淇
。 ”

阳气下交于阴则寐
,

出于阴则痞
。

今饮邪阻遏中焦
,

致阳气不得下交
,

故失眠
,

清阳不升
,

故眩晕
,

温化不效
,

即需用控涎丹

尽逐其饮
,

再扶中阳
。

饮邪得肃
,

阴阳交泰而

病愈
。

五
、

阳痰

艾
,

2礴 岁
。

29 48 年春诊
。

阳矮半年余
,

迭进温肾益精之剂
,

寸功未得
。

详

询摧病之由
,

乃盛夏醋暑
,

大汗 口渴
,

痛饮新汲之井

水
。

侯后
,

渐致阳矮
,

时有肠鸣
。

温补不效
,

当破阴

以回阳
。

投控涎丹 1 丸
。
服后得泻

,

阳事竟起
。

按
:

欲动于心
,

君火下达
,

肾中相火萌动
,

方阳强可举
。

汗出饮冷
,

水饮内停
,

阴霭弥漫
,

君火被阻
,

相火不升
,

无以作强
。

迭进温肾扶

限之荆不效
,

岂 可再执 益火之源以消阴聆之

说 ? 鱼予破饮逐水
,

惮阴霆散尽
,

君火得降
,

相火得升
,

阳疾起矣
。

六
、

泄泻

于 x 、 ,

男
,

36 岁
。

198 1年 4 月 8 日诊
。

腹泻时作时止
,

已及半载
。

每日腹泻六
、

七次
,

量下多
,

势不急
。

泻时腹中隐痛
。

日益消瘦
,

四肢不

温
,

畏寒
,

脉细
_

,

苦淡咨白滑
。

曾服抗菌素
、

收敛

药以及理中丸
、

参等白术散等药不效
。

中焦 阳气 虚

衰
,

水湿不运
,

下趋大肠而作泻
。

水温不除
,

泻终难

止
。

先予控涎丹荡涤
,

再议健运中州
。

服控涎丹 1 丸
,

腹痛大泻
。

次 日腹泻大减
,

每 日

排便两次
,

便韶
。

嘱其服理中丸
,

以善其后
。

按
:

李中悴云
: “

痰凝气滞
,

食积水停
,

皆令

人泻
,

一

随证祛逐
,

勿使稽留
’ , 。

控涎丹峻逐水湿
,

湿去脾健
,

再用理 中
,

获效尤捷
。

洪老对于久泻
,

尤其是屡用温补收敛不效者
,

常以控涎丹取效
。

七
、

痕病
王 X x ,

女
,

3 6 岁
。

1 9 7 8 年 2 月 1 1 日诊
。

患疹病十余年
。

虽经抗病 治疗
,

亦无好转
。

领

下
、

颈前
、

腋窝
、

鼠蹊等部痕窈累累
,

大如鸽卵
,

小

如蚕豆
,

颈前有两三处破债
,

流脓溢水
.

迁延不愈
。

身体赢弱
,

面色晦滞
。

痕病当责之于痰浊凝滞经络
,

故非攻逐不可
。

投控涎丹 20 丸
,

每 日服 1 丸
。

初 服疮 口流水较多
,

数日后
,

已无渗出
,

服完 20

九
,

疮口已敛
,

瘤病大多消 散
。

十 载沉病
,

痊于月

余
,

今已三年
,

尚未复发
。

按
:

丹澳赞控涎丹
: “
痰在胁 下及皮里膜

外者
,

非此不能达 ,’’ 壬洪绪对本方治疗痪窈
,

贴

骨疽等疾患
,

亦颇推崇
: “

痒病患生项间
,

初

起一小块
,

不觉疼痒
,

在皮里膜外
,

渐大如桃

核
,

旁增不一
,

皮色不异
,

以子龙丸每服三

分
,

淡姜汤送服
,

每 日三次
,

至消乃止
。 ”

洪老

幼年亦罐 此疾
,

流脓溢水
,

缠绵不已
,

至弱

冠
,

其业师文子英 先生予控涎丹 20 丸
,

服后

即愈
,

亲自体验
,

感受深切
。

j气
、

阴疽
孙 ` X ,

女
,

一

7。岁
。

19 80 年 5 月 i1 日诊
。

左臀生一疽已及一年
。

麻木疼痛
,

不破债
,

屡治

不效
。

诊见
:

疽色紫暗
,

漫肿如碗
,

质硬
,

们之不

热
,

此乃顽痰败血
,

结聚成肿
,

当予攻逐:
_

服控涎丹 3 丸
,

半月后欣喜来告
,

臀肿已消尽
,

亦无麻
、

痛不适
,

局部接近正常皮色
。

按
:

阴疽之治
,

宜通阳散结
,

洪老认为
,

此证乃顽痰败血结聚而成
。

控涎丹乃治疗此证

之良方
,

屡试不爽
。

洪老用控涎丹
,

不仅限于以上几种疾病
,

胸胁痛
,

症积痞块
,

癫痛
,

中凤
,

乳癖
,

痪

瘤
,

附骨疽
,

流注
,

皮肤湿疹
,

顽固的尊麻疹

等亦常用控涎丹取效
。

洪老在长期的 l盗床实践中
,

对子和
“

邪气

去则元气自复
”
的观点体 会至深

。

认为控涎丹

确可荡涤内外之宿痰积饮
、

水毒垢浊
,

推陈致

新
,

间接地起到健脾
、

扶阳
、

疏达 气 机 的 作

用
,

,

寓补于攻逐之 中
。

脾为阴土
,

喜燥恶湿
,

痰饮水湿留滞
,

脾

阳被困
,

运化愈加呆滞
,

攻逐痰饮水湿
,

·

则可
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` 泪斗气

金寿山运用泻心法的临床经验

上海中医学院伤寒温病学教研组 赵章忠 张玉萍

所谓泻心法是指以苦泄为主
,

用泻心汤等

对心下痞一证进行辨证施治的方法
。

从
《伤寒论

》 、 《金匾要略
》
所述有关此法的

诸方看
,

除大黄黄连泻心汤纯属泄热除痞以治

热痞者外
,

余皆为寒热并用
、

补泻兼施之剂
,

以

适应虚实互见
、

寒热错杂之痞证
。

金老认为附

子泻心汤为治热痞而兼表阳虚
,

方用三黄泄热

除痞
,

附子温经扶阳
,

为寒热并用
,

牙肠正兼顾

之剂
。

半夏泻心汤 用半夏干姜和胃散结
、

黄琴

黄连和胃泄痞
,

人参甘草大枣健胃益气
。

生姜泻

心汤治痞证兼有水气
,

是半夏泻心汤加生姜
,

加

强了和 胃泄水降逆之功
。

甘草泻心汤宋本原文

没有人参
,

可能是脱简
, 《
外台

》
载此方

,

就有人

参三两
,

是痞证兼虚
,

病由一误再误
,

胃气大

虚
,

故治以和中泄痞
。

金老还认为
,

诸如黄连

汤为中焦升降失司
、

上热下寒
、

寒热错杂而设
,

虽非痞证而其病机类似于痞证
。

干姜黄琴黄连

人参汤为胃热肠寒
、

胃肠机能衰弱而设
,

亦属

胃肠寒热错杂之证
。

这些虽与半夏泻心
、

生姜

泻心
、

甘草泻心一样均由苦泄配以辛开
、

补虚
,

有扶助中气增强脾胃机能
、

泄除邪气调畅气机

之功
,

但具体应用又当细别
。

金老认为临床如

能斟酌正邪形势等诸因素而灵活加减变化
,

因

势利导
,

就能得心应手
,

获效迅捷
。

金老于临床不仅能全面继承
《
伤寒论

》 、 《
金

匡要略
》 中泻心法辨证施治内容

,

兼收并蓄历代

对泻心法应用之经验
,

而且还十分推崇叶天士

氏
“
里结于 胃

” 、 “
里结于肠

”

之分
,

以及根据舌

象变化或用开泄
、

或用苦泄
、

或用通下之论
。

金老认为叶氏于 I<<庙证指南医案
》
中所用泻心诸

案是对
《
伤寒

》 、 《
金匾

》 的具体运用与发展
,

在
《 温热论

》
中

“

必验之于舌
”

等论述都是 经验之

谈
,

我们应当结合全身脉证
,

四诊合参
,

全面

分析
,

效仲景
、

叶氏之法而不泥于
《
伤寒论

》 、

I<<右证指南
》
之方

,

随时于补虚
、

开泄
、

苦泄
、

通下等法中或全面兼顾
、

或择有重点地制定适

当处方
,

以适应复杂之病情
。

如旋覆代褚汤以

其有补虚
、

开泄
、

镇逆等功
,

常可与泻心汤合

用
; 白术散

、

正气散等以其或健脾或畅中等效

亦可据证参伍
,

或疏肝
、

或利水
、

或温阳
、

或

养血皆可依病机而增人
,

因此金老应用泻心法

就比前人更灵活更广泛
,

往往施以数剂即见病

症顿失
。

医 案 举 例

例一
:

范某
,

男
,

28 岁
,

门诊号
: 6 4 2

。

1 9 8 1年 8
·

月 1 1 日初诊
。

十儿年前腹泻引起恶心
、

腹胀
、

饭后即欲

便
,

日二三行
,

曾用健脾益气和胃之品周效
。

刻下食即腹泻
,

大便总不成形
,

乏力
,

口渴喜

热饮
,

舌边暗
、

苔腻
,

`

脉弦
。

脾虚夹湿化热
,

治拟清湿热鼓舞脾气
。

黄连 3 克
,

黄岑 10 克
,

姜半夏 10 克
,

太子参 巧

克
,

炙甘草 3 克
,

炮姜炭 4
.

5 克
,

白术 10 克
,

云芬 12

解脾阳之困而健脾
。

确有些中阳虚衰
,

水饮停

滞的患者
,

虽久用补阳温运
,

而效亦不显
。

攻

逐痰饮后
,

再健脾培土
,

则很快奏效
。

脾为后

天之本
,

气机升降之枢
,

脾健则精微得化
,

水

津得布
,

病体易于康复
。

洪老还注意到一些证属肾阳虚衰
,

痰湿停

滞的患者
,

虽迭进温肾扶阳
,

但收效甚微
,

用

控涎丹攻逐痰湿后
,

则阳衰易扶
,

更有不扶而

肾阳 自振者
。

此多缘于阳气被痰湿困遏而不得

伸
,

痰湿被逐
,

则阳气有通畅之机而自振
。


