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苏必中治疗小儿疮积运用柴胡的经验

浙江省泰顺县人民医院中医科 苏 如 林

先父苏必中 ( 1 9 0 0~ 1 9 7 5 ) 幼承家学
,

从

医 50 余年
,

有丰富的临床经验
,

尤长儿科
,

善用柴胡治疗小儿疮积
。

现整理如下
:

舟积病机及柴胡运用

洽积又称脾疹
,

为五疮之一
,

是小儿常见

的脾胃病
。

本病的发生
,

其因有二
:

一
、

小儿

脾常不足
,

肠胃脆弱
,

谷气未充
,

加以饮食不

节
,

态食肥甘
、

生冷
,

损伤脾胃
,

渐成积滞
。

久而不愈
,

纳化无权
,

耗损形气
,

终成疮症
。

如
《
证治准绳

》
说

: “

积为瘩之母
,

所以有积不

治
,

乃成疮候
” 。

钱乙也说
: “

饮食伤则成疮
” 。

二
、

某些疾病的影响
,

导致脾胃功能失调
。

或

因治疗不当
,

乱施攻伐
,

中气虚损
,

致使精微

不能生化
,

气血来源不足
,

脏腑肌肉
、

四肢百

骸失于滋养
,

日趋赢瘦
,

而成疮积
,

故说
: “

疮

者干也
” 。

从上所见
,

疮之病因虽异
,

但其病理基础

同是脾胃虚损
,

故有疮病多虚之说
。

如 《 幼幼

集成
》云

: “
疮之为病皆虚所致……

” 。

但也有

人认为
,

疮之与积
,

相关密切
,

临床上往往是

共同并存
,

互为因果
,

疮多虚
,

积多实
,

虚中

夹实是疮病常见之证
。

如
“

无积不成疮
” , “

疮

之成多起于积
.

治疮必先治积
”

等
。

苏老说
: “
脾胃虚损

,

疮积之本也
,

肠胃

积聚
,

或久积化热等皆为疮病之标
。

本虚标实

或虚中夹实是疹之病理实质
。

治疮须明此理
,

辨证用药方有门径可循
。 ”

柴胡
,

味苦
,

微寒
,

入肝
、

胆经
,

具有和

解表里
,

疏肝
、

升阳的作用
。

临床上多用于治

疗寒热往来
,

胸满胁痛
,

口苦耳聋
,

头晕目眩
,

疟疾
,

脱肛下痢
,

月经不调
,

子宫下垂等
。

j<< 申

农本草经 》 载
“

主心腹肠胃中结气
,

饮食积聚
,

寒热邪气
,

推陈致新
” 。 《

本草经百种录
》 说

:

“
柴胡肠 胃之药也

,

观经中所言治效
,

皆主肠

胃
,

以其气轻清能于顽土中疏理滞气
,

故其功

用如此…… ” 。 《
本经正义

》说
: `

,<<本经 》 、 《 别

录
》 之治

,

皆肠胃中饮食痰水停滞积聚之证
,

皆因于中气无权
,

不能宣布使然
。

柴胡能振举

清阳
,

则大气斡旋
,

百积自化…… ” 。

苏老根据
《
本经

》
等之记载

,

并结合个人临

床经验实践
,

认为柴胡既能人肝胆
,

也可走脾

胃 ;
既有疏肝利胆

、

升阳退热之功
,

又具有助

运和中
、

去结消滞之效
。

所以能够适应治疗小

儿疮积
。

只要配伍得当
,

新
、

久
、

虚
、

实各

证
,

均可选用
。

辫证论治与验案举例

苏老认为疮积属于本虚标实之证
,

临床辫

证
,

首先必须分清虚实
,

而后再深人了解虚实

夹杂的病理变化
,

进行分析归纳
,

方能在虚实

夹杂的病情中
,

理出头绪
,

看清疾病的本质及

标本虚实的关系
,

为进行治疗创造有利条件
。

一
、

治实不忘本虚
:

疮积初期的表现多有

实证
,

如 口渴善饥
,

肚腹胀大
,

便闭或澹臭
,

烦扰不安等
。

而产生这些症状的同时
,

患者已

经存在着脾胃虚损
、

运化不健的病机
。

所以临

床辨证
,

不仅要看到疾病的全部症状
,

而且要

了解产生这些症状的根源
,

这样才能识别疾病

的本质
。

否则
,

往往就会只见其症而不明其因
,

只看其标而忽视其本
,

势必造成虚实不分
,

标

本不明
,

乱施攻伐
,

徒伤正气的局面
。

前人虽

有
“

治疮先治积
”

之先例
,

但以消法治疮
,

只能

作为泻其标
、

缓其急
,

中病即止
,

切勿过之
,

以免标未去而本先伤
。

二
、

理虚当知夹实
:

虚中夹实是疮积后期
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常有之症
,

因久病体虚
,

正气薄弱
,

营卫虚弱
,

不胜风寒
,

不但时邪有机可乘
,

就是积滞亦可

随时而产生
。

尤其是发热一症
,

往往是疮积底

热与外邪发热互为相混
,

临诊之时
,

务必详细

审察
,

辨清虚实夹杂
,

分别予以恰当的治疗
。

不可一见形体赢瘦
,

头大颈细
,

面色萎黄
,

皮

肤干皱
,

便认为是百虚毕露
,

不加细察
,

漫投

滋补
,

于病何益 ?

苏老治疮
,

不但注意虚实的辨证
,

而且重

视结合脾胃功能的生理特性
。

他常说
: “

疮是

脾 胃病
,

治疮重点在于调整脾 胃
,

恢复运化
。

所以组方用药都必须根据脾胃的性能
,

随时注

意补不留邪
、

攻不耗正
、

热不伤脾
、

寒不碍胃

为原则
” 。

他主张治实证
,

助运和中略佐消导
;

治虚证
,

益气健脾兼扶中阳
。

这是苏老治疮的经

验
,

也是他运用柴胡治疗的指导思想
。

兹录治

验
,

以资说明
。

例一
:

某
,

男
,

2 岁
, 19 5 3年春初诊

。

午

后发热
,

历时半月
,

口渴善饥
,

嗜食茶叶
、

木

炭
,

肚腹胀大
,

腹痛便泻
,

泻后痛减
,

尿如米

潜
,

睡眠不安
,

磨牙啮指
,

面色苍黄
,

形体渐

瘦
,

舌淡红
,

苔白厚
,

脉滑数
。

积滞停聚
,

脾胃既伤
,

疮积已成
。

症属本虚标实
,

当先治

积去其标
。

拟助运和中
,

佐以 消 导 去 积
。

处

方
:

柴胡 3 克
,

苍术 4
.

5 克
,

厚朴 2 克
,

陈

皮
、

内金各 1
.

5 克
,

山植 4
.

5 克
,

白芍
、

积壳

各 2 克
,

川连 l 克
。

上方连服六剂
,

痛泻已愈
,

口渴亦除
,

午后发热未见再作
,

其他诸症均有

减轻而未愈
。

积滞虽去
,

脾胃运化仍是薄弱
,

当予健脾培本
。

处方
:

北沙参
、

扁豆各 4
.

5 克
,

柴胡
、

苍术
、

获芬
、

炒谷芽各 3 克
,

陈皮
、

甘

草各 l 克
。

以该方加减
,

调治二旬
,

各症消失
,

嘱以食养
,

勿使脾 胃再伤
。

按
:

肚腹胀大
,

口渴善饥
,

痛泻并作
,

皆

积滞之症
。

久而不愈
,

形体 日削
,

面色萎黄
,

已成疮候
。

午后发热
,

是因中土不运
,

气机阻

滞
,

邪结肠胃
。

初用平胃散加柴胡
、

山植
、

内

金
、

积壳运脾燥湿
,

和 中消导
; 川连

、

白芍清

热缓痛
。

柴胡一药
,

既可增强全方助运散结
,

推陈致新
,

促进运化
;
又能引清气

,

散郁火
,

和解表里
,

以除邪结之发热
。

柴胡用此可谓切

中病机
,

故病愈较速
。

后用五味异功散加味
,

益气健脾扶正收功
。

例二
:

某
,

男
, 3 岁

, 19 50 年夏初诊
。

长

期厌食
,

并发腹泻
,

形体赢瘦
,

面色无华
,

毛

发枯稀
,

皮肤干皱
,

精神委顿
,

哭声低弱
,

院

腹常痛
,

且又拒按
,

舌质淡
,

苔白腻
,

脉细

数
。

据述春患麻疹
,

并发咳喘
,

低热长期不愈
,

常服辛散攻伐之药
,

中气耗伤
,

纳化无权
,

酿

成疮证
。

当益气升清
,

健脾和 中
,

黄茂
、

党

参
、

柴胡是首选之药
。

处方
:

黄蔑
、

党参各

4
.

5 克
,

柴胡
、

获芬
、

苍术
、

淮山药
、

炒谷芽

各 3 克
,

陈皮
、

炙甘草各 1 克
。

经用上方治疗

旬 日
,

腹痛不作
,

胃纳已香
,

大便由澹转成形
,

此为佳兆
,

当宗原法
,

再补后天健中气
,

以充

生化之源
。

原方去谷芽
,

加 当归
、

白芍各 3 克
,

红枣 2 枚以增养血之力
。

守方两周
,

则诸症均

有改善
。

但久病之体
,

正气尚弱
,

仍需培补本

元
,

自后以补中益气汤
、

归脾汤出人调治二十

余 日
,

则形体渐丰而停药
。

按
:

脾气不升
,

中土失运
,

所以长期厌食

及大便塘泻
。

脾胃既病则生化告乏
,

气血亏虚
,

故见面黄肌瘦
,

精神委顿
。

腹痛拒按者
,

乃虚

中夹实之象
。

病在中土
,

治当求本
,

以异功散

加黄蔑
、

淮山药
、

炒谷芽益气健脾
,

和中导滞
。

后加当归
、

白芍
、

红枣以养血
。

尤其是柴胡一

味与参
、

茂
、

草配合
,

升举清阳
,

以调升降
; 同

获芬
、

苍术
、

陈皮
、

谷芽相伍
,

健运中土
,

燥

湿导滞
。

中气既旺
,

精微得以输送
,

湿蚀得以

下行
,

故病去而体健
。

例三
:

某
,

男
,

5 岁
, 1 9 4 9年冬初诊

。

患

病已半载
,

初起见寒热往来
,

头痛 口渴
,

干呕

不欲食
。

前医作少阳病治
,

未愈
。

家境贫困
,

不能求医
,

病情 日重
。

现见
:

发热不退
,

进食

则吐
,

骨瘦如柴
,

腹凹如舟
,

面无血色
,

四肢

不温而浮肿
,

睡眠露睛
,

精神困乏似昏睡
,

大

便清泻
,

完谷不化
,

舌淡苔腻
,

脉沉细
。

中焦虚

寒
,

气血两败
,

已是疮积重症
。

幸气平不喘
,

出汗

不多
,

尚有救药之机
。

急投温中逐寒
,

益气健脾

之剂
。

处方
:

高丽参
、

炒白术各 4
.

5 克
,

炮姜
、

吴
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英各 3克
,

公丁香
、

桂枝
、

炙甘草各 2克
。

以灶

心土水煎澄清作汤
,

三剂
。

服药后
,

呕吐渐停
,

四肢微有转温
,

此阳回寒退之佳象
,

再与温中

健脾
。

处方
:

高丽参
、

炒白术各 4
.

5 克
,

炮

姜
、

陈皮
、

肉桂
、

垠肉果
、

炙甘草各 2 克
。

服

五剂后
,

腹泻 日减
,

饮食渐进
,

余症未见进步
,

特别是每 日午后及夜间仍有发热
,

拟温中除热

法
。

处方
:

党参
、

黄茂各 6 克
,

炒白术
、

柴

胡
、

炮姜
、

当归
、

白芍各 3 克
,

桂枝
、

炙甘草

各 2 克
。

此方连服十余剂
,

发热退
,

诸症亦见

逐步好转
。

病虽脱险
,

本元未壮
,

扶正之治
,

切不可停
,

以免余灰复燃 继用原方及人参养

荣汤
、

温中地黄汤等
,

调治月余
,

则体健如故
。

按
:

脾胃居中焦
,

司运化
,

中焦虚寒
,

健

运失司
,

升降无权
,

清阳不升则见久泻不止
,

浊阴不降则有呕吐
。

四肢不温而浮肿
、

脉沉细
,

皆系阳虚之故
。

骨瘦如柴
,

面无血色
,

精神困

乏
,

乃气血两损
,

津液枯竭所致
。

午后发热是阳

衰及阴
,

气血衰惫
,

阴阳不调而成
。

初诊洽以

逐寒荡惊汤加味
,

温中散寒
,

降浊止呕
,

先开

其胃
。

再诊用理中汤加陈皮
、

肉果摄中健运
。

三诊合理 中
、

建中
、

当归补血三汤于一方
,

其

意在于健 中阳
,

补气血
,

退虚热
。

用柴胡者
,

其意有二
:

一助参
、

茂
、

术
、

草振举清阳
,

以

调升降
。

二合归
、

芍养血散结
,

以伸抑郁之气
,

而退血虚之热
。

最后乃以培本固元善其后
。

视 神 经 脊 髓 炎

甘肃省庆阳地区中医医院

1 例 治 验

曹 锡 鸿

丑 x ) 、
.

女
.

3 3 岁
,

社员
,

住院号 9 003
。

患者素体健康
,

于 5 个月前出现头痛
、

发烧
,

2

天后右目视物模糊
,

继而左目亦视物不清
。

曾先后以
“

玻璃体混浊
” 、 “

视神经炎
”

用激素等西药治疗
,

效果

不著
。

近 5 天来双下肢痰软无力
,

不能行走
,

且时有

麻木
、

抽掣
,

于 19 8 2 年 2 月 26 日以
“

视神经脊髓炎
”

收住院
。

检查
:

神清
,

体温
、

呼吸正常
,

脉率 84 次 /分
,

血压 1 1 0 / 98 毫米汞柱
。

双侧瞳孔等大
,

对光 反应 灵

敏
。

眼底检查
:

左视乳头充血
,

边界模糊不清
,

眼 底

静脉曲张
,

黄斑区反光清
;
右视乳头颜色苍白

,

眼底

血管均显细
,

黄斑区反光 ( 十 )
。

视 力
:
左 0

.

.6
,

右

0
.

03
。

双下肢肌张力增高
,

肌力 I fl 度
,

胸
;

以下 感觉

减退
,

腹壁反射消失
,

腿反射 活跃
,

未引出 病理反

身寸
。

中医见证
:

面浮欠华
,

视物昏蒙
,

胸背闷痛
,

不

能行走
,

躯体发痒
,

下肢麻木抽掣
,

小搜黄赤
,

二便

失固
,

带下淋漓不净
,

舌质红
,

苔薄白
,

脉象滑数
,

尺细弱
。

西医诊断
:

视神经脊髓炎
。

中医诊断
:

痊证
。

属

肝肾亏损
,

湿热下注
。

方取知柏地黄汤和 二 妙 散 化

裁
。

拟方
.
生熟地各 10 克

,

山药 10 克
,

山黄肉 10 克
,

丹皮注0 克
,

获等 20 克
,

黄柏 9 克
,

苍术 9 克
,

草落

1 2 克
,

木瓜 12 克
,

怀牛膝 15 克
,

砂仁 6 克
,

肉桂 4

克
。

二诊 (3 月 5 日 )
:

前方服 8 剂后
,

下肢已知疼痛
,

腰部觉有力
,

二便失固明显好转
,

前方加鸡 血 藤 30

克
,

生改仁 3 0 克
,

并以健步虎潜丸每日 2 0 克
,

早晚

刀及
。

三诊 ( 3月 16 日 )
:

带下及小搜频数已 减轻
,

胸

背痛亦减轻
,

可依杖行走
,

脉象数微滑
。

湿热下注渐

轻
,

肝肾亏损未复
。

拟方
:

山药 3 0 克
,

山英肉 拓 克
,

生熟地各 巧 克
,

仙灵脾 15 克
,

祀果 12 克
,

五 味 子

9 克
,

当归 12 克
,

白芍 3 0 克
,

丹 皮 9 克
,

获 芬 2。

克
,

木瓜 10 克
,

苍术 10 克
,

怀牛膝 15 克
,

砂 仁 6

克
。

四诊 (3 月 2 5 日 )
:

可自行散步
,

催腹胀
。

舌红

苔薄白
,

脉数
。

前方加木香 6 克
,

大腹皮 15 克
,

广地

龙 12 克
,

鸡血藤 3 0 克
,

生甘草 9 克
。

五诊 ( 4 月 24 日 )
:

上方进 30 剂后下肢 活 动 已

趋正常
,

肌力基本恢复
,

张力不高
,

腰及右下肢痛觉

较差
。

查视力
:

左 1
.

2 (原视力 )
,

右 0
.

05
。

于 5 月 1

日出院
,

后以黄茂桂枝五物汤增损以巩 固疗效
。

住院期间同时配合应用了氢化可的松等西药
。

1 年半后随访疗效稳定
,

未反复
,

可参加轻 体力

劳动
。


