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《
濒湖集简方

》
中的外治法

《
濒湖集简方

》
中所载外治法丰富多采

，

据笔者统

计达 ��首以土
，

主治范围广泛
，
颇能反映李时 珍 外

治法的临床经验及其制方用药的特色
，
现简介于后

。

《
集简方

》
中 ��多首外治方 �不含内

、

外合治的 �

方�
，
主治有所侧重

。

初步分析
，
其中治疗皮肤病和外

伤科方剂约 �。 余方�治疗痈疽疮疖肿毒者占�� 多首�
，

余则依次为治疗五官科
、

妇产科
、

儿科
、

内科病症诸

方
。

尤其是所载外治方法众多
，

值得参考
，

主要有
�

��� 涂
�

如桅子
、

白面同捣涂之
，

用于
“
折伤肿痛

” ，

‘�� 傅�敷�
�

如鸡子黄炒出油
，

入麻油及腻粉�水银粉�
，

敷治
“
小儿头疮

” ， ��� 渗
�

如以胆矾烧烟尽
，

研末渗

之
，
以治

“
小儿鼻疥蚀烂

” � ���擦
�

如将羊胫骨
、

香

附子
、

青盐
、

生地如法烧并锻研
，
用以

“
擦牙固齿

” �

��� 围
�

如治
“
痈疽肿毒

” ，

以黄柏皮炒
、

川乌头炮等

分末
，

唾调涂之
，
留头

，

频以来潜水润湿 � ��� 洗
�

如蛇床子一两
，
白矾二钱

�

煎汤洗治
“
妇人阴痒

” ，���

熏
�

如以番降香末
、

枫乳香等分为丸熏之 �气雾给药

形式�
，
以治

“
痈疽恶毒

” � 了�� 包裹
�

如以油核桃一个
、

雄黄一钱
、

艾叶柞熟一钱
，
捣匀绵包

，
夜卧裹阴囊

，

疗
“
疥疮褒痒

” � ���插入
� “
痈疖已馈

” ，

以芫花根皮

搓作摊插入
�

令脓易竭
� ���� 吹喉

�

如
“
喉痹

” ，
以蓬

砂末吹之 ， ����唁鼻
�

如
“
喉痹肿塞

” ，

以生半夏末咯

鼻内
，
涎出良� ���� 含漱

�

如以使君子煎汤频漱
，
或

以蛇床子煎扬热漱以治虫牙疼 痛� ����涂 刷
�

如 以

川鸟尖
，
巴豆研细

，

酷调涂刷以治
“
木舌肿胀

” � ����

揉
�

如
“
血病初起

” ，
以石龙丙叶搂按揉 之

� �巧�其

他
�

如火烧金钗针之治
“
牙街风痛

” ，
艾灸以治

“
诸虫蛇

伤
” 。

等等
。

《
集简方

》
外治法疗病

，

从用药而言
，
还有两项显

著的特点
。

第一
，

按病位用药
，
使药性直达肌肤

、
孔窍

，

从而发挥其局部治疗作用
。

如
�

蓝叶苦甘寒
，
能

“
解毒

除热
”
捣敷以治

“
天泡热疮

” �
痛肿

“
皆气血凝滞所成

，

遇温则散
” ， “

热汤
”
能

“
通经络

” ，
故痛肿初起

，

以热

汤频沃之即散
� 苍耳茎叶苦辛微寒

，
能去风热

，
去风

浪杀虫
，
故以之制

“
万应膏

” ，

敷贴以治
“
一切痈疽发

背
、

无头恶疮
、

肿毒疗疖
、

一切风痒赚疮痞杖疮
、

牙

疼喉痹
”
有效

。

第二
，
以足心

、

乳
、

脐中等作为特有的

给药途径
，
通过皮毛

、

揍理
、

经络
、

气血的整体联系
，

发挥其整体治疗作用
。

如
� 《
集简方

》 载
，
口疮 口疮

，

以吴茱英末
，

酷调涂足心
，
移夜便愈

，

并指出
� “
其性

虽热
，

而能引热下行
，

盖亦从治之义
” � 郁金末卧时调

涂于乳上以治
“
白汗不

�

�匕
” ，
其理在于

“
郁金人心及包络

治血病
”
而

“
汗血同洲

” �

何首鸟宋津调封脐中之治
“
自

汗不止
” ，
在于其味津

、

益肝肾精血而
“
收敛精气

” ，
阴

虚者为宜�李氏自汗析有
‘·

血虚
” 、 “

阴虚
”
诸塑�

，
体现

了李氏运用外治法治疗内科疾患的经验
。

湖北中医学院 喻自成

《
纲目

》
附方临床有效

李时珍 《
本草纲目

》
附方万首

，

为后世医家在治疗

上开拓了广阔途径
。

笔者曾用其中一些附方验诸临床
，

每获显效
，
现举例于下

。

《
本草纲目

》 卷四十三
“
鳗鲤

”
条载

� “
德生 堂经验

方云
�

凡风湿冷痹之证
，

因水湿所致
，

浑身上下
，
强

直不能屈伸
，
痛不可忍者

。

于五积散加穿山甲七片
，

看病在左右手足
，
或臂胁疼痛处

，

即千妓鲤 身上取甲

炮熟
，
同全蛾 �炒�十一个

，
葱

、

姜同水煎
，

入无灰

酒一匙
，
热服

，

取汗�避风�甚良
” 。

余仿此治光某男

性中年患者
，
周身关节冷痛

，
上肢屈伸不利

，
遇气候

寒变加重
，

或人夜痛增
，
时已半载

，

多方无效
，
遵上

方五剂
，
病减十之七八

，
又服五剂

，
霍然若失

。

又
， 《
本草纲 目

》 卷十七
“
附子

”
条附方 载

� “
治风

寒客于头中
，

清涕
，
项筋急硬

，

胸中寒痰
，
呕吐清水

。

用大附子或大川乌头二枚
，
去皮蒸过

，
川弯劳

、

生姜

各一两
，
焙研

，
以茶汤调服一钱

。

或锉片
，
每用五钱

，

水煎服
。

隔三四 日一服
，
或加防凤一两

” 。

余曾 以此

方治一医药公司女性患者李某
，

又一农村女社员刘某
，

均年久头部冷痛恶风
�

常以布裹之
，
且眩昏疲乏

。

仿

此投制附片
、

防风
、

川苟
、

生姜水煎服
，

均一诊而三

剂见效
，
二诊六剂病愈

。 �

仁举三例
，
以见一斑

湖北省污阳县中医医院 朱久之

古通关法外治小便不通验证

您刊 ����年第 �期
“
读者园地

”
刊载有 方鸣谦老

中医
，
以清代名医孙德润之通关法外治用方

，

治疗小

便不通一文
，
阅后受益甚深

。

此方经余临床使用
，
确

有效验
，
举病案一则如下

�

韩 “ 、 ，

男
，
��岁

，

于 ��犯 年 �月初患 小便不

通
，

病情 日趋加剧
。

某院诊断为
“

前列腺肥大
” ，

应施

行外科手术
，

家人恐其年迈体弱
，
惟恐术后不良

。

后

经某院应用中西药治疗 �个月
，
日更殆急

，

故放弃治

疗
，
料理后事

。

�� 天后患者尿急难忍
，

邀余前去导尿
。

诊六脉均和
，

视神色不败
，
惟排尿不得

，

痛苦难忍
。

即想起您刊所载此方
，

立索药料
，
如法炮制

，
以法施

行�白矾
、

生白盐各 �
，

�克
，
共研匀

，
以纸 圈围脐填

药在内
，
滴冷水于药上�

。
�小时后即有尿意

，
排尿约
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���毫升
，
以后排尿次数显著增多

，
当 日一夜排尿 ��

次
，

翌 日欣喜前来道谢
。

甘肃省华池县 �
�

日庄中心卫生院 朱 涛

山豆根易致呕吐

山豆根
，
味苦性寒

，
归心

、

肺
、

大肠经
，
具有清

热解毒
，
利咽消肿之功

。

故临床常用此药配伍射干
、

马勃
、

桔梗
、

玄参
、

薄荷
、

牛芬子
、

甘草等
，
治疗热

毒上奎之咽喉肿痛证
。

对脾胃虚寒
，
食少便澹之人忌

用
。

一般用量为 ���克
。

此药历来有喉科专药之称
。

我们近几年来
，

不断发现在 配有山豆根�用量为 �

克�的处方中
，

有的病人服药后 易发生恶 心呕吐
，

别

无所苦
。

若停服或去掉此药
，
就无呕吐反应

。

因此证

明是由山豆根所致
。

据笔者所知
，

在一年多的时间里
，

就有 �例因服山豆根致呕吐 �另据药房人 员告之
，
在

我院门诊和住院病人中
，
也有类似情 况发生�

。

为此
，

笔者特地请教了有关老药师
，
他们认为山豆根有两个

品种
，
北豆根无毒性

，
广豆根易致呕吐

，
而市售药常

两者混用
。

�为此建议
�

一是山豆根的用量宜小�不要超

过 �统�
� 二是脾胃虚寒

、

素有胃肠疾病患者当忌用
�

三是患者发生呕吐时
，
停用此药

。

贵阳中医学院第一附属医院 杨越明

吐现象
。

二小时后
，
血压和呼吸逐渐恢复正常

。

二人

反应相似
。

药理实验报告与上述临床中毒的报道 基本一致
，

供试动物最常见的中毒症状有恶心
、

呕吐
、

心律不齐
，

血压急剧下降
，
呼吸抑制或停止呼吸

。

可见
，
藐芦的

涌吐作用
，
实际上是引起严重中毒的表现之一

。

某些

中药书籍记载葵芦作为涌吐药的常用量为 �、 �分 ，

即

�
�

����
�

�� 克
。

这个用量足以引起严重中毒
，
是可能

危及生命的
。

在
《
中国药典

》
中至今未收载慕芦

。

因此
，

我们认为辈芦继续作为涌吐药内服是不安全的
，
中草

药书籍
，
特别是中医院校的中药学教材不宜作为涌吐

药继续加以收录
。

北京中医学院 庞俊忠 沈连生

桃核承气汤与桃仁承气汤

蔡芦作为涌吐药的异议

中药爹芦
，
为百合科多年生草本植物辈芦 ������

��� ����� �
�

及其同属多种植物的须根
。

本品作为

涌吐风痰药收载于本草已有一千多年的历史
。

至今仍

有不少中草药书籍及中药学教材以本品作 为涌吐药的

代表药物而加以介绍
。

本文试就其作为涌吐药提出异

议
。

菠芦的剧毒性质
，
古今医药文献都有记载

。

如明

《
本草经疏

》 载
� “
黎芦辛苦

，
有大毒

，
服一匕则令人

胸中烦闷
，
吐逆不止

·

一
” 。

近年亦有多起 口服菠芦中

毒的报道
�

江西赣南地区某煤矿一工人
，
因左腿患无

名肿毒
，

服用一游医的草药一剂
，
约半小时后即出现

剧烈呕吐
、

抽搐
、

昏迷
，
六小时后死亡

。

经药检专业

人员对所服草药进行检定
，
确认是荣芦中毒

。

陕西某

实验者
，
一次口服幕芦约 ��毫克后

，
即出现口 角 发

麻
，
咀嚼困难

，
当即服三根葱白以解其毒性

，
症状未

见减轻
，
反而剧烈呕吐

、

腹泻
、

胸闷
，
直到昏倒

。

某

中医学院二位中药专业人员为验证慕芦毒性
，
各用白

酒送服自采鲜幕芦须根一条
，
约寸许 �干重不 足 ��

毫克�
，

半小时左右即出现明显的血压下降 和 呼吸抑

制
，
血压 ����� 毫米汞柱

，
呼吸每分钟 �次

，
但无呕

“
桃核承气汤

”
与

“
桃仁承气汤

” ，
二者仅以一字之

差而有别
。

桃核承气汤为张仲景
《
伤寒论》 之方� 桃仁

承气汤为吴鞠通
《
温病条辨

》
所载

。 “
桃核

”
与

“
桃仁

”
虽

为一物
，
但因二方具不同的名称以及临床所主证候的

差异
，
因而仍为两首不同的方剂

。

桃核承气汤由桃仁
、

大黄
、

桂枝
、

甘草
、

芒硝四

药组成
，
功擅通泄癖热

，
适用于伤寒表邪不解

，
随经

入里
，
与血搏于少腹

，
而致少腹急结

、

神烦如狂等证
�

如
《
伤寒论

》
第 ���条云

� “
太阳病不解

，
热结膀胧

， 、

其火

如狂
，
血自下

，
下者愈

。

外解己
，
但少腹急结者

，
乃

可攻之
，
宜桃核承气汤

。 ”
本方以逐疲祛邪见长

，
被后

�让医家广泛地运用于伤寒和杂病等多种疾病之中‘ 但

有些医家
，
如明代的皇甫中等以其方中有桃仁

，

而径

谓之桃仁承气汤
，
遂使一方而具两名

。

应知仲景当初

立方取名
，
悉本���申农本草经

》 。 《
本经 》

称桃仁为
“
桃

核仁
” 。

仲景据此而称
，
盖无它意

。

而吴鞠通变 通 仲

景之法
，
在

《
温病条辨》 立桃仁承气汤一方

，
药用大黄

、

芒硝
、

桃仁
、

当归
、

芍药
、

丹皮
，
以治温热之邪深人

下焦
，
与血相互搏结而见

“
少腹坚满

，
小便自利

，

夜热

昼凉
，
大便闭

，
脉沉实者

，
蓄血也

，

桃仁承气汤主之
”

�卷三�
。

吴氏名之日桃仁承气汤者
，
非合时俗

，
盖欲

别之于
《
伤寒论

》
桃核承气汤之意

。

吴氏所创之桃仁承气汤在病因
、

病机
、

临床证候
、

治疗原则以及方药配伍等方面均与
《
伤寒论》 之桃核承

气汤有所异
，
实有羽翼之功

。

因此
，

我们不应把《
伤寒论

》

的桃核承气汤称之为桃仁承气汤
，
以 免与吴鞠通

《
温

病条辨 》
之桃仁承气汤相混淆

。

但是
，
目前有一些中医

书籍仍称桃核承气汤为桃仁承气汤
，
这不仅使检阅者

有所不便
，
也容易使初学者产生疑惑

。

因此建议有关


