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辛卜益法在慢性肝炎中的应用

北京市中医研究所 危 北 海

慢性肝炎的病因病机

肝司气机
，

肝藏血
，

性喜条达
，

体阴而用

阳
，

这是肝脏的生理常态
。

肝脏的病理变化与

其生理常态是密切相关的
。

例如
，

在病毒性肝

炎中
，
湿热之邪人侵体内

，

滞留肝胆
，

首先引

起肝气郁结
，

继而克伤脾胃
，
而形成肝脾不和

或肝胃不和
、

肝郁脾虚或肝郁血疲
。

因湿为阴

邪
，
易困伤脾阳而形成脾虚湿困

�
热为阳邪

，

易灼伤肝阴
�
肝肾同源

，

故形成肝肾阴虚
。

日

久亦损肾阳
，

则形成脾肾两虚
。

因脾为气血生

化之源
，

脾虚 日久必然导致气血两虚
，

气为血

之帅
，

气虚亦可形成血疲
，

这是肝炎病程发展

的一般规律
。

所以
，

从整个肝炎来看
，

急性肝

炎以邪气盛为矛盾的主要表现
，

慢性肝炎则以

正气虚为矛盾的主要表现
。

北京中医医院曾对

����例迁延型慢性肝炎患 者的 症状进 行了分

析
，

发现全身乏 力者占 ��
�

��
，
食欲不振者

占 ��
�

��
，

腹胀者占 ��
�

��
，

脉沉细
，
舌质

淡
、

苔薄者占 ��
�

��
，

中医辨证以 虚证为主

者占一半以上
。

但在虚证中
，

有的认为以脾虚

为主
，

有的认为以阴虚为主
，
有的认为以阳虚

为主
，

有的认为以血虚为主
。

根据我们对临床

病例的分析统计
，
慢性肝炎以脾虚和脾肾阳虚

为多
，

肝肾阴虚和血虚次之
。

临床上对待每一

个具体病人
，
应根据临 床四诊所 见

，

随证论

治
。

补益法的具体应用

补益法常用于慢性肝炎 �包括慢性迁延型

肝炎及慢性活动型肝炎�虚证患者及急性肝炎

和重症肝炎病情缓解的后期
，

病邪已退而正气

未复者
。

也可用于对乙型肝炎病毒携带者的治

疗
。

补益法的具体应用可分为健脾
、

温阳
、

滋

阴和补血等四个方面
。

一
、

健脾
� “
治肝当先实脾

” ，

是历代医家

总结出来的一条宝贵经验
，

在迁延型肝炎的治

疗中
，

健脾和胃是一个重要治则
。

这是因为脾

为后天之本
，

是气血生化之源
，

从调理脾胃着

手
，

比直接补养气血更为重要
�
脾居中州

，
是

运化水湿之枢纽
，

治湿离不开脾胃
，
而湿为肝

炎之要邪
，

故健脾 利湿 是治 肝的主要治则之

一
� 肝病首当 克伐 脾胃

，

肝炎每多见脾胃症

状
，
因此治疗肝炎

，
强调健运脾胃实为必要

，

此即
“
见肝之病

，
知肝传脾

，
当先实脾

”
和

“
实

脾则肝自愈
”
之意

。

有人认为慢性肝炎病人自

始至终都有一定的脾虚症状
，

强调以健脾为中

心
。

但也 有人认为慢 性活动 型肝炎以治肝为

主
，

实脾为辅
，
慢性迁延型肝炎以实脾为主

，

治肝为辅
。

慢性肝炎病人证见面色皖白
，

不思饮食
，

腹胀便塘
，
舌质淡红边有齿痕

，
舌体胖大

。

此

乃脾气虚弱之象
，

治宜健脾益气
，

以补中益气

汤或四君子汤加味
，
常用药如生黄茂

、

党参
、

白术
、

获芬
、

甘草
、

山药
、

黄精
、

陈皮
、

柴胡
、

升麻
、

泽泻
、

木香等
。

若证见食欲不振
，

食不

甘味
，
舌苔白厚或腻

，

此属脾虚胃呆
，

治宜健

脾益气
，

芳化醒胃
，
可在健脾药的基础上加砂

仁
、

惑仁
、

玫瑰花
、

山植
、

炒谷稻芽
、

鸡内金

等
。

若证见中满泛恶
、

口淡不思饮
，
四肢倦怠

，

大便澹薄
，
舌白而润

，

此属脾虚湿困
，

治宜健

脾利湿
，

常用药如党参
、

白术
、

获芬
、

猪芬
、

泽泻
、

苍术
、

芭仁等
。

有人认为白术
、

获等在

抗肝细胞肿胀和胞浆疏松方面有较好效果
。

二
、

温阳
�

慢性肝炎中多见脾阳不足或脾

肾阳虚
。

若证见形寒肢冷
，
口泛清水

，

身疲乏

力
，
腹胀午后为甚

，

大便稀软
，

脐腹隐痛
，

喜

按喜暖
，

女子白带清稀
、

量多
，
舌质淡

，

脉沉
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弱无力
。

此属脾阳不足
，

治宜温脾散寒
。

可在

健脾药基础上加上高良姜
、

干姜
、

革拨
、

乌药
、

焦白术等
。

若证见身倦乏力
，

腰酸腿沉
，

喜暖

畏寒
‘

小腹或下肢发凉
，

下肢浮肿
，

大便澹泄
，

或纳少腹胀
，

完谷不化
，

小搜清长
�

女子白带

稀薄
，

经期后错
，

舌淡苔白
、

脉沉细
�

此属脾

肾阳虚
，

治宜温�卜脾肾
，

常用药如炮附子
、

干

姜
、

瓦味子
、

补骨脂
、

仙灵脾
、

仙茅
、

五味子
、

生黄茂
、

党参
、

焦白术
、

拘祀子
、

冤丝子
、

川

断等
。

在临床实践中我们体会
，

脾阳不足既可

发展为脾肾阳虚
，
亦常转变为肝脾两虚

，

此时

宜用归芍六君子汤
。

用药方面
，

温阳药性味多为苦温
、

大热或

温燥
，

补气药多为甘温
，

如黄茂
、

党参
、

自术

之类
。

它们虽同属于温药
，

而在具体运用时则

有所区别
。

气虚而阳未虚者
，
不可滥用温燥药

，

否则反能伤气 如属阳虚者
，

则在温阳药物之

外
，

加上补气药
，

可相得益彰

三
、

滋阴
�

慢性肝炎中一般多见肝阴虚
、

肾阴虚或肝肾阴虚
，

因此
，
滋阴法在肝炎治疗中

占有重要地位
。

在临床实践中我们体会肝阴虚

多见于慢性活动型肝炎的患者
，

其病情较重
，

血清转氨酶水平
、

絮浊试验和血浆蛋白测定多

不正常
，

或有白蛋白
、

球蛋白倒置现象
。

临床上证见肝区疼痛
，

劳累后加重
，

目眩
，

眼干涩
，

肢麻
，

失眠
，
舌红苔少

，

脉弦细
，

此

属肝阴虚
，

治宜滋阴柔肝
，

常用药如当归
、

白

巧
、

生地
、

拘祀子
、

旱莲草
、

沙参等 若证见

腰酸腿软
，

足跟疼痛
，

头晕目眩
，

失眠多梦
，

梦遗滑精
，

两胁隐痛
，

舌质红
、

无苔或少苔
，

脉弦细
，

此属肝肾阴虚
，

多因肝胆湿热
，
蕴久

灼耗肝阴
，

由于肝肾同源
，

继而 肾阴 亦见亏

损
，

治宜滋补肝肾
，

常用药如当归
、

白芍
、

北

沙参
、

丘味子
、

拘祀子
、

首乌
、

生地等
。

若证

见急躁易怒
，

五心烦热
，

或伴有低热
，
口干思

饮
�

大便干
，

小澳黄
，

舌质红
、

苔薄黄
，

脉细

稍数
，

此属阴虚内热
，

治宜滋阴清热
，

可在滋

阴药的基础上加上野菊花
、

丹皮
、

山桅
、

茅根
、

小蓟
、

胆草
、

寒水石等

我们的临床实践表明
，
在急性肝炎时随着

中 医 杂 志

谷丙转氨酶的升高或消退
，

可伴有浊絮试验的

波动
，

此表示湿热之邪已伤及阴血
，

但此时可不

必专治阴血之伤
，
只要转氨酶逐步正常

�

浊絮

试验可随着好转
，

即所谓湿热一除
，

阴血自复

如果慢性肝炎患者的浊絮试验长期升高不降
，

表明肝肾之阴血大伤
，

必须积极治疗
，

可用何

车大造丸
、

乌鸡白凤丸
、

当归丸
、

黄精丹等
�

也有属气阴两虚者
，

需健脾益气养阴
，

常用药

如生茂
、

党参
、

当归
、

白芍
、

黄精
、

首鸟
、

瞥

甲
、

拘祀子
、

川断等

四
、

补血
�

迁延型慢性肝炎患者
，

血虚证

较为少见
�

一般多见于病之晚期
，

病情较重
，

证见面色苍白或萎黄
，

肝区哈痛
，

累后加重
，

心悸征忡
，

头晕眼花
，

肢体麻木
，

手足震颇
�

肢体拘急
，

目干涩或夜盲
，

舌质 淡白
，

脉沉

细
，

治宜养血柔肝
，

常用药如当归
、

白芍
、

地

黄
、

首鸟
、

黄精
、

拘祀
、

羊肝
、

阿胶
、

龟板
、

人参等 若证见面色无华或苍白
，

头晕目眩
，

心悸气短
，

自汗乏力
，

累后胁痛
，

纳差腹胀
，

口干不思饮
，
大便软

，

小便清
，
舌质淡红

、

苔

薄白
，

脉沉细无力
，

此属气盆两虚
，

治宜补气

养血
�

可在补血药的基础上加上生茂
、

党参
、

白术
、

筷芬
、

沙参等补气药
。

若因脾不统血
，

出血不止
，

或妇女崩漏
，

以致血虚较重
，

全血

量减少者
，

宜用当归补血汤或归脾汤
，

在重用

黄茂的基础上配合补血药
一

若肝血不足
，

筋失

濡养
，

血虚生风
，

症见眩晕
、

肢体麻木
、

震

颤
、

肢体拘急者
，

宜在补血 药的 基础上加钩

藤
、

珍珠母
、

菊花
、

生石决明等熄风药
。

若慢

性肝炎患者出现血清总蛋白或白蛋白降低多表

示阴血大亏
，

应较长期服用紫河车
、

黄茂膏
、

龟鹿二仙胶
、

鹿胎膏等
，

可取得较好效果
�

运 用补益法的注意事项

补益法在肝炎中有广泛的实用意义
，

但也

不可滥用
，

前人曾有
“
误补益疾

”
之说

，

这是说

误用补药
，
不仅不能补正

，
反而助邪

，

使病情

加重
。

肝炎病人的虚证有多样
，

补法有多种
，

必须做到辨证确切
，

对证下药

一
、

病邪未清不可大补
�

肝炎一般是由湿
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热之邪引起
，
尤其湿邪粘滞难去

。

慢性肝炎虽

久病多虚
，

但大多虚实相兼
，

与纯虚之体不同
，

若补之不当
，

反遭其害
。

因 此湿 热之邪未清

者
，

宜在补虚药中
，

佐用清热利湿之品 其他

如补气可配合凉血
，

以免气旺生火
�

补血可配

合活血
，

以免血溢助旅
�
补阴可配合化滞

，

以

免滋腻碍胃等
。

二
、

病情非虚不可滥补
�

中医有
“
大实有

赢状
”
之说

，
肝炎病人有时症候酷似虚证

，

实

为实证
，

如不明辨
，

误进补剂
，

则会犯实实之

戒
，
尤其是在慢性肝炎急性发作或病情波动时

更应注意
。

如应用激素治疗的患者可能会出现

类似假象
。

三
、

补益药不可误用
，

也不可过剂
�

脾虚

者应健脾
，

血虚者应补血
，

阴虚者应滋阴
，

阳

虚者应温阳
。

若阴虚者误用温燥药
，

阳虚者误

用滋阴药
，
则属误用

。

有时是虚不受补
，

有的

由于脾胃虚弱
，

对补益药不能吸收
，

则宜先健

脾和胃
，

使胃能 受纳
，

脾能运化
，

则 自能受

补
。

补阴补阳
，

针对病情
，

适可而止
，

随证化

裁
。

如一味长期服用
，

则可使虚实转化
，

有过

剂之害
。

四
、

药补应与食补结合
�

以药物之四气
，

纠正疾病之偏胜
，

是药补的主要目的
。

以食物

�总����
�

��
，

之五味
，

补正气之偏衰
，

是食补的主要目的

一般来说
，

药补较快而力峻
，

食补较慢而力缓
�

正气虚损较重者可先用药补
，

然后用食补
�
正

气虚损较轻者
，

可偏重食补
，

必要时辅以药补
。

药补和食补可兼施
，

因而相得益彰
。

食补也不

可滥用
， 《
内经

》 云
� “
高粱之变

，
足生大疗

。 ”

这也是古人认为食物虽然可以营养人体
，
但过

食高粱厚味
，

不仅不能补益
，

反而易生变证
，

这是临床上应当注意的
。

五
、

注意其它因素的影响
�

在肝炎治疗过

程中
，

如果医生
“
只顾治病

，

不顾其人
” ，
单纯

强调药物治疗
，

不注意生活起居
、

精神
、

情绪

等因素
，

也必将影响临床效果
。

郁怒伤肝
，

忧

思伤脾
，

肝脾受损
，

势必影 响肝 炎的顺利恢

复 因此
，

患者心情要舒畅
，

情志要安宁
，

生

活要规律
，

树立战胜疾病的信心
。

其次
， “
和

于阴阳
，

调于四时
” ， “

虚邪贼风
，

避之有时
” ，

慢性肝炎患 者要适应 气候 变化
，

避免感冒时

邪
，

是促使肝炎痊愈的重要因素之一
。

劳逸要

适度
， “
形劳而不倦

，

气从以顺
” ， “
不妄作劳

”

如果过劳
、

过逸都能使气血
、

筋骨
、

肌肉失其

生理常态
，

而出现病理障碍
。

在医生指导下
，

做适当的劳动而不过劳
，
可以使人体气血顺畅

�

使病情逐渐恢复
。

消 息

�一�江苏省第三次中医急证学术交流会于����年

�月�����日在苏州市召开
。

江苏省卫生厅中医处处

长张锦清同志传达了全国中医急证工作会议 精神和有

关领导对中医工作的指示
。

为了确保会议精神的贯彻

和中医急证工作的开展
，
省卫生厅召集各市卫生局中

医管理行政干部及中医医院院长和 药材 公司 有 关 人

员
，
同时召开了急证工作座谈会

。

出席急证学术会议

的代表��人
，
会议收到论文��篇

，
大会交流��篇

，
交

流的论文中既有抢救出血
、

厥脱
、

高热
、

昏迷等危重

急证的经验
，
又有治疗流行性出血热

、

救治支气管扩

张咯粤的临床经验
，

此外中药冠心止痛膏的临床观察
，

止血散 �号治疗上消化道出血
，

中药治疗急性菌痢
、

急性味腺炎
，

中药治疗急性肌妞等临床总结和治疗体

会
，

都取得了可喜的苗头
。

对中医急证药物及剂型改

革的研究也有不少见地
。

为了加强中医急证工作的领导
，
会上成立了江苏

省中医内科学会急证学组
。

�陈大隆�

�二�东北地区仲景学说首届学术讨论会于����年

� 月�����日在吉林省长春市举行
。

出席本次会议的

有来白辽宁
、

吉林
、

黑龙江三省及辽宁生物医学工程

学会的正式代表 �� 名
，

列席代表 �� 名
，
特邀代表��

名
。

与会者既有中医又有西医
，

还有西学中的同志
。

会议收到学术论文��篇
，
大会交流��篇

，
小会交流 ��

篇
。

这些论文代表着东北地区仲景学说研究工作的水

平
。

论文涉及仲景学说的各个方面
，
从理论到临床

，

在仲景学说的指导下
，

对许多常见病
、

多发病
、

特别

是急证的治疗
，
都取得了较满意的效果

。

仲景学说现

代实验研究和方法论研究
，
也是本次会议 的重点交流

内容之一
。

会议决定
，
每隔二年举行地区性学术讨论

会一次
，
下次会议定于 ����年在辽宁举行

。
�袁世华�


