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产 后 多 实 证 当 见

江苏省江阴县北泅卫生院 季 兆 宏

代金匠要略
》 指出

，

新产妇人三大病
，
皆因

亡血津伤
，

实开后世妇科
“
产后多虚

”
说的先河

。

于是历代相传
，

加以演绎
，

认为
� “
产后百脉

空虚
，
最多空窦

” 。

所以
，

大补气血成了治疗

产后病的主要手段
，

虽有实证以末治之
。

随着时代的变迁
，

社会的不断发展
，

就目

前临床所见
，

似乎产后纯属虚证的患者已并不

多见
，

而出现实证的人
，
却是屡见不鲜

。

对此

本人想从其何以致实的原因
，
提出几点看法仅

供参考
。

�一�由于医学条件的发展
，

产妇在

产后失血过多
，
迅速输血

、

输液及时纠正了失

血
。

�二�现代助产术的临床应用
，
完全替代

了旧法接生
。

�三�助产术的广泛运用
，

扭转

了产妇因产程过长所造成的体力消耗
。

但是人

为的创伤往往可引起不同程度的组织损伤
，

从

而带来不同程度的感染
。

这种感染
，

我们江阴

的中医妇科名家周慕丹老师称它为外来的湿热

夹疲侵袭阻结胞宫
。

其临床表现主要为恶露淋

漓不净
，
下腹重滞

， ‘

量或多或少
，

甚则寒热缠

绵
、

汗出粘稠
、
口苦或 口渴不欲引饮

、

舌苔厚

腻
、

舌质偏红
、

脉滑数等
。

治疗原则为情热利湿

和营化疲
。

因 此 决 不可把它当作虚证治疗
。

�四�计划生育的开展
，

一胎率增多
，

分娩都

处在年轻力壮的时期
，

纵使产后有损气血
，

但

恢复也快
，

完全克服了那种多产妇因产育频繁

所造成的胜腑
、

经脉气血亏损
。

�五�产后营

养的改善
，
及时补充了失去的气血津液

。

由于

上述这许多原因
，

所以相对形成了产后少虚多

实的局面
。

难怪临证之际
，

一遇产后
，
概行大

补而收效甚微
。

有的反使病邪胶结不化
，
延成

痛疾而缠绵难窿
，

这一点颇值得引起重视
。

兹不揣浅陋
，

略举产后实证医案 四 则 如

下
�

一
、

产后盗汗

吴 � “ ，

女
，
��岁

。
����年 �月 � 日初

诊
。

产后五天
，
恶露未净

，

寐则盗汗
，
汗液粘

稠有异味
，

醒则汗收
，
烘热

，
面红

。

脉弦滑

数
，

便行燥结
�

口苦
，

舌红
、

苔黄腻
。

此胞宫

湿热夹疲
，

熏蒸为汗
。

宜清利湿热
，
泻火化

疲
。

处方
�

当归 �� 克
，

炒生地 �� 克
，
川连 �克

，

黄

琴 �� 克
，
川黄柏 �克

，
制川军 �克

，
炙五灵

脂 �克
，

桃仁 �� 克
，
全瓜萎�打��� 克

，
碧玉

散�包��� 克
，
炒蒲公英 �� 克

。

三剂
。

药后汗止
，

转方以调和脾胃
、

清利余湿即

愈
。

按
�

产后盗汗
，

方书谓阴虚内热
，

阳浮不

敛
，
迫汗外溢

。

但本案重点抓住其恶露不绝
、

烘热
、
口苦

、

面红
、

脉滑数
、

舌苔黄腻
，

故断

为湿热夹癖
，
乘营血沸腾之际

，
而结于胞宫

。

治疗时
，

采用大队苦寒燥湿清热化癖的药物
，

击中病机而迅速收效
。

二
、

产后高热

夏 � 入 ，

女
，
��岁

。
����年 �月 �� 日初

诊
。

新产四天
，

高热 �体温 ��
�

�℃�，

下腹重

滞
，

恶露稀少
，

色暗质浓
，

舌质红
、

苔黄厚而

腻
，

脉滑数有力
。

血常规检查
�

白细胞 ��。 。 。�

立方毫米
，
中性粒细胞���

。

此湿热邪毒
，

癖

阻胞中
，

投清热利湿
，

解毒化癖法
。

处方
�

红藤 �� 克
，
制川军 �克

，

桃仁 �� 克
，
败

酱草 �� 克
，

地丁草 �� 克
，
银花 �� 克

，

芫蔚

草 �� 克
，

炙五灵脂 �克
，

赤芍 �� 克
，

蒲公英

�� 克
，·

黄岑 �� 克
，

碧玉散�包��� 克
，
丹皮 ��

克
。

三剂
。
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二诊
�

药后热势稍减
，

恶露畅行
，
色紫暗

，

寐差
，
舌质红

，

苔仍黄腻
。

血常规检查
�

白细胞

������立方毫米
，

中性粒细胞 ���
。

药既应手
，

毋庸更章 上方加当归 �� 克
，

珑拍末 �克�分

二次吞�
。

三剂
。

三诊
�

热己减�体温 ��℃�
。

血常规检查
�

白细胞 ������立方毫米
，
中性 ���

。

恶露渐少
，

腹不胀
，

一派佳象
。

原方续服三剂
。

药后寒热止而不作
，
恶露亦净

，

寐安
，

舌

苔全化
，

脉虚软
，
肢疲

，

纳少
，

小漫灼热
。

血

常规检查
�

白细胞 �����立方毫米
，

中性 ���
。

邪退正虚之象
，

改进益气养阴
，

调 理 半月而

愈

按
�

本例为一产褥热
，

根据中医辨证
，
乃

属产伤之后
，

湿热邪毒夹疲
，

奎阻胞宫
，

邪正

相争
，
故症势凶险

，
此时乘正气未衰

，

折其邪

毒鹤张之势
，
化其癖热

。

由于认证确切
，
所以

在短时间内使湿热邪毒清除
，

疲血得化
，
高热

迅速控制
。

三
、

产后身痛

徐 火 � ，

女
，
��岁

，
����年 �月 � 日初

诊
。

产前冒寒
，

产后低热缠绵
，

遍体骨痛
，

两

肩更甚
，

得温稍减
，

寐则盗汗齐颈
，

舌质红
，

苔微黄腻
，

脉滑带数
。

血沉
�

�� 毫米�小时
。

证属风寒湿热
，

痹阻经络
。

治予清热散寒燥湿
，

宣痹通络
。

处方
�

桂枝白虎汤加制川乌 �克
，
制草乌 �克

，

当归 �� 克
，

惹芭仁 �� 克
，

忍冬藤 �� 克
。

三

剂
。

药后低烧退
，

汗止痛定
，

仍守原制出入
。

共服十剂诸症均痊
，

复查血沉 �� 毫米�小时
。

按
�

产后身痛
，
每责之血虚经脉失养

，

但

该患者由于产前感受寒湿
，

阻于经络
，

产后血

热与之相交
，
故疼痛发作

。

这时必须祛其寒湿
，

使经脉通畅
。

营血循脉游行不息
，

诸症随之若

失
。

四
、

产后腹痛

陈 � � ，

女
，
��岁

，
����年 �月 � 日初

诊
。

新产三天
，

少腹阵痛
，

得温稍舒
。

恶露

少
，

色紫有块
，
胸闷

。

舌质淡紫
、

苔薄白
，

脉

沉涩
。

血去寒凝癖滞胞宫
，

治宜温通化痕法
。

处方
�

当归 �� 克
，
川芍 �克

，

赤芍 �� 克
，

炮姜

�克
，
柴胡 �克

，

元胡 �� 克
，

泽兰叶 �� 克
，

炙五灵脂 �克
，

艾叶 �� 克
，

香附 �� 克
，

肉桂

�克�后下�
，

炒裁术 �� 克
。

三剂

药后恶露畅
，

腹痛止
，

后以调气和血方而

愈
。

按
�

产后胞脉开放之际
，

易为寒侵
，

寒癖

互结
，

气行受阻
，
腹痛之症因此而起

。

斯时治

法
，

宜温暖胞宫
，

才能使寒去血行
，

气血通畅
，

腹痛 自止
。

全国首次医籍校勘学术讨论会在杭州召开

由中华全国中医学会中医理论整理研究会组织 的

全国首次医籍校勘学术讨论会于 �� 月 ����� 日 在杭

州召开
，
来自全国 �� 个省市自治区的�� 名代表出席

了会议
。

医籍校勘是中医理论研究的重要方面
，
它不仅是

发展党的中医事业的一个重要方面
，
而且对整理和继

承我国悠久历史的优秀文化
，
也具有重大意义

。

历代医家的著作浩如烟海
，
据不完全统计

，
现存

古医籍达万种之多
，
其中绝大多数尚未整理出版

。

这

些古医籍中蕴藏着许多重要理论和丰富的临床经 验
，

把它进行发掘整理
，
首先要做好校勘工作

。

代表们认

为
，
解决中医乏人乏术

，
首先得解决

“
乏书

”
问题

，
并

呼吁有关方面对这一工作应当给予足够 的 重 视 和 协

助
。

医籍校勘是一项复杂的工作
，
对如何做好这一工

作尚缺乏成熟的经验
。

会议就校勘的技术方面
，
从版

本学
、

目录学
、

文字学
、

音韵学
、

训话学以及古汉语

修辞等方面进行了学术探讨
，

并就文理加医理的校勘

原则
、

校勘方法的具体运用进行了讨论和经验交流
。

到会的许多老专家和中年骨千
，
对校勘工作都有着丰

富的经验和较高的水平
，
通过这次交流讨论

，
彼此互

相学习
，
取长补短

，
对提高今后医籍校勘质量将会起

到有益的促进作用
。

这次会议为校勘中医古籍工作的

全面展开奠定了基础
。 �杨 钢�


