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中医外科
“
以 消为贵

”
治 则浅谈

天津中医学院 郝 金 馥

中医外科
，
遵循

“
以消为贵

”
这一治疗法则

，
使外

疡内俏
，
不但能缩短疗程

，
还能避免手术之苦

。 《
疡

科纲要
》
说

� “
治疡之要

，
未成者必求其消

，

治之于早
，

虽有大证而可以消散于无形…… 肿疡治疗总以消散为

第一要义
” 。

运用内消法治疗外疡
，
是 中医外科之特

长
，
现将个人在临床和教学中的一点心得体会

，
仅供

自学中医或初搞中医外科临床的青年同道作参考
。

所谓
“
消法

”
就是用消散药物

，
使初起的外疡得到

消散
，
这是一切外疡初起的治法总则

，
此法适用于尚

未成脓的肿疡
。

一般认为
，
脓疡既疮形已成

，
不可再用消法

，

而

要用托法�即透托或补托之法�
，
使之早 日液化成脓

，

或促便早 日脓出毒泄
。
我通过多年从事外科临床工作

的体会
，
和中医老前辈的启发

，
又根据前人文献的记

载
，
认为外疡中期的某种证候

，
某种阶段也可以用消

法
。

下面谈谈消法在外疡初期
、

中期阶段的运用
。

一
、

外疡初期消法的运用
�

外疡的发生
，
总的机理是由于经络阻涩

，
气血凝

滞
，
奎遏不通

，
郁而化热所致

。

所以治疗用疏通经络
，

活血理气
，
清热解毒等法

，
使气血运行各得其常

，
而

使之内消
。

外疡虽发生于体表
，
但与机体内部有密切关系

，

临证时必须着眼于局部
，
立足于整体

，
以局部辨证和

整体辨证相结合
，
运用四诊

，

审证求因
，
审因论治

，

方能达到内消之目的
。

正如
《
疡科纲要》 所 指 出 的

�

“ ， ，

一消肿之法最为细密
，
一病有一病之来源

，

七 情

六淫
，

三因各异
，
若不能于病之本

，
探其源而治之

，

则断无消散之希望
。 ”

消法包括外治和内消两个方面
。

内消法临床中常用的有解表法
、

通里法
、

清热法
、

温通法
、

祛痰法
、

理湿法
、

行气法
、

和营法等
。

运用

时可单独使用
，
也可配合使用

。

例如仙方活命饮 �穿

山甲
、

皂角刺
、

当归尾
、

金银花
、

赤芍药
、

乳香
、

没

药
、

夭花粉
、

防风
、

贝母
、

白芷
、

陈皮
、

甘草�为治

疗外疡阳证的代表方剂
，
方中用活血理气

，
清热解毒

，

通络消肿之药物使肿疡内消
。

临床中多用于治疗痈
、

疖
、

疗疮
。

又如阳和汤 ‘麻黄
、

熟地
、

白芥子
、

鹿角

胶
，

炮姜
、

肉桂
、

炙
一

甘草�是治疗外疡阴证的代表方

剂
，
方中用温阳

、

通络
、

散寒
、

补益之品
，
使阴疽内

消
。

临床中多用于治疗流痰
、

脱疽等病证
。

外治之法归纳起来不外外敷药物与手术操作两个

方面
。

它同样贯穿着整体观念和辨证施治的原则
。

例

如外疡阳证用金黄散�有市售成药�
，
清热散疲

、

消肿

止痛
，
使之消散

，
即

“
热者寒之

”
之意

。

外疡阴证用阳

和解凝膏 �有市售成药�温经散寒
，
化痰软坚使之消

散
，
即

“
寒者热之

”
之义

。
至于外疡半阴半阳证

，
用冲

和膏�紫荆皮
、

独活
、

赤芍
、

白芷
、

石首蒲�
，
治冷热

相凝
，
阴阳不和

，
使之消散

。

例如乳痈初期
，
局部红肿热痛

，
乳汁淤滞

，
除内

服药物外
，
必须配合外治

。

采取局部湿热敷和按摩术

相结合
，
再外敷金黄膏

，
使气血调和

，
乳汁通畅

，
方可

消散
。

二
、

托消法在外疡中期的运用
�

外疡中期
，
总的治疗原则是托法

。

托法之中又分

为托消法
、

溃托法和补托法
。

溃托和补托法
，
能使外

疡早日液化成脓
，
或促使早 日脓出毒泄

。

适用于外疡

中期脓已成熟阶段
。

而托消法则运用于外疡中期脓将

成或部分成脓
，
但脓未完全成熟阶段

。

三种方法虽皆

适用于外疡中期
，
也都属于托法之范畴

，
但各白应用

之证候不同
，
作用和效果也不同

。

脓将成阶段
，
是脓疡�外疡中期�的开始时期

，
外

疡局部表现半软半硬
，
疼痛不缓

，
边界未清

，
是脓将

成而未成熟时期
。

脓已成阶段
，
则外疡局部表现按之灼热

，
疼痛较

甚
，
中央已软�四周仍硬�

、

指起即复的外疡部分脓成

阶段
。

脓成熟阶段
，
即外疡局部表现肿块已软

，
边界已

分
，
疼痛己缓

，
谓之脓成熟�即脓大成�阶段

。

由于外疡中期表现出三个不同阶段
，
所以不能一

概以托法治之
。

而是要根据不同证候采用不同治法
。

在外疡中期脓将成
，�

或脓已成�部分成脓�阶段
，
运用

托消法能使之消散而愈
，
或者说仍有消散之可能性

。
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现谈谈托消法的具体活用
�

托消法是用托剂与消剂配合使用的方法
。

托剂又

分为稳托和透托
。

稳托常用药物如天花粉
、

白芷
、

桔

梗
、
贝母

、

陈皮等
，
取其能解能散

，
又能托毒

，

故称

之谓稳托
。

透托常用药物如穿山甲
、

皂角刺等
，
透脓

之力峻猛
。

用透托或稳托之剂与消剂 �能使外疡消散

的药物
，
例如阳证用当归尾

、

赤芍
、

陈皮
、

瓜萎
、

蒲

公英等� 阴证用麻黄
、

白芥子
、

鹿角胶
、

肉桂
、

炮姜

等〕 配合使用，
运用于外疡中期脓将成或部分成脓阶

段
，
能使之消散而愈

。

古人早已指出
，
外疡内己酿脓

，
以消散为主

，

中

虽成脓
，
仍以消肿为急

，
井指出不能早用透达

，
令其

蒸脓
。

此即外疡中期
，
脓将成或脓已成阶段以消散为

主的指导思想
。
但此种消散的方法与外疡初期之消法

不同
。

外疡初期之消法不需配合托剂
，

而托消法是运

用托剂
，

包括透托或稳托之药
，
与消剂配合使用

。

但

托消法中使用之透托药物
，
一般剂量较小

，
如穿山甲

或皂角刺一般剂量在 �克左右
，

而且要和俏剂配合
，

才

能达到消散之目的
。

我在外科临床中
，

根据仙方活命饮和瓜萎牛劳汤方

化裁为托消法的基本方
，

运用于外疡中期的脓将成和

部分成脓阶段
，
收到较为满意的效果

。

托消法的基本方�适用于阳证�
�

瓜萎 �� 克
，
蒲公英 ��克

，
金银花 ��竟

，
黄琴 �

克
，
山桅子 任克

，
赤芍 �克

，
贝母 �克

，
陈皮 �克

，

花粉 �克
，�
炙山甲子克

，
连翘 �克

，
甘草 �克

。

外治方法
�

外疡中期脓将成或部分成脓阶段
，

不

必过早施行手术切开
，
可外用托散药物外敷

，
如铁箍

散膏�见
《赵炳南临床经验集

》 � 有市售铁箍散�
。

临床上运用托消法在外疡中期脓将成和部分成脓

阶段
，
多能使之内消

，
但也有用之未能消散的病例

。

通过临床实践观察
，
既使未消

，

亦能够使外疡由探变

浅
、

由大化小
，
由重渐轻

，

绝不会加重病情
，
所以正

确的运用托消法是有利而无弊的
。

总之
，
中医外科注重内消

。 “
以消为贵

”

一直为治

疗外疡之法则
，
它不仅体现和运用于外疡初期

，
同时

也体现和运用于外疡中期的某个阶段
。

但是外疡初期

运用消法使之捎散为大家所共知
，
而外疡中期的某种

证候或某个阶段能使之消散的说法不一
。

笔者 遵循
“
以消为贵

”
这一治疗法则

，
运用消法和托消法使外疡

初期和部分中期得以消散
，
说明外疡中期不可概用透

托和补托之路
。

牛黄解毒片引起血小板减少 �例

中国人民解放军第二五三医院 宝 国 章

斑 冰 � ，
女

，
�� 岁

，
玛韶 年 �月 � 日入院

。
患者

入院前�周因
“
感冒

”
自服牛黄解毒片

， ‘

每次 �片
，
每

天 �次
。
���天后出现鼻妞及口腔粘膜溃疡

。
其家属

认为系
“
感冒

”
未愈仍有

“
热

” ，
故继续内服牛黄解毒片

治疗
，
至入院时止共服 工��余片

。

服药后上述症状不

仅没有好转
，
且皮肤有出血点

，
故来我院门诊检查

，

发现血小扳�
，
�万�立方毫米而收住院

。

患者既往身

体健康
，

否认人院前服用过其它任何药物及接触化学

物品
。
无肝病及出血病史

。

体检
，
一般情沉正常

，
发育正常

，
营养中等

，
无

贫血外貌
，
颇面

、

上肤
、

躯干等部位皮肤有散在出血

点
，
鼻腔内有血痴及血性分泌物

，
口腔颊部及软胯粘

膜有愉疡
，
舌两侧缘有血瘩

，
牙眼缘有血痴

。
余正常

。

实验室检查
�

血红蛋白 �� 克�
，
白细胞 �服。 。�立方

毫米
，

中性���
，
淋巴 ���

�

血小板 �
。
�万�立方毫

米
。
出血时间 �分钟

，
凝血时间�分钟

，
尿常规高倍

镜下见红
、

白细胞
，
大便常规 �一�

，
肝功能正常

。

人院后给予利血生�� 毫克
、

维生素 ����毫克
、

维生素�
���毫克

、
强的松 �� 毫克

，

每天 �次口服
，

口腔粘膜渝疡外敷云南白药
。

用药后第 �� 天
、

第��

天复查血小板为 �
�

�
、

��
‘

�万�立方毫米
。

连续服药

��天后强的松减量
，
停药后门诊观察半年余

，
血小板

正常
。

患者服用牛黄解毒片后引起皮肤粘膜出血及血小

板严重减少
，
病史中否认服用任何药物及接触化学物

品
，
肝功能检查正常

，
因此可以确定本例患者血小板

严重减少为牛黄解毒片引起
。

一般认为中药不易引起

过敏及血红
、

白细胞和血小板减少等现象
，
因此用药

比较随便
。

本例服牛黄解毒片引起血小板严重减少
，

泣得大家引起注意
。


