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围组织发生反应
,

因而气不至或效果 不 够 理

想
。

另外
,

针刺过程中滞针
、

穷针
、

折针等事

故的发生
,

亦与局部组织的挛缩有关
。

因此
,

正确的运用押手
,

上述现象可以减少
,

以至避

免发生
。
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瓜篓鑫白半夏汤加味治疗慢性胆囊炎有效

陕西省渭南地区中医学校 允 海 荣

慢性胆囊炎为消化系统常见疾病
。

中医对本病的

治疗多从
“

胁痛
”

辨证立法
,

分为气滞
、

血淤
、

湿热
、

阴虚四种类型
。

笔者在学前人经验的基础上
,

经反复

实践
,

认为阳气不运
,

气机阻痹
,

湿痰内奎
,

经脉不

通是本病的主要病机
。

运用宣痹通阳
、

散寒化浊的瓜

篓蓬白半夏汤加味治疗本病
,

颇 得 心 应手
.

疗效满

意
,

兹介绍如下
:

方剂组成
:
瓜篓 60 克

,

桂枝 3 克
,

蓬白 15 克
,

半夏 10 克
,

积壳 15 克
,

大腹皮 巧 克
,

葛根 30 克
,

丹参 30 克
,

鸡内金 15 克
,

陈皮 12 克
。

水煎服
,

每

日一剂
。

以桂枝
、

葛根
、

蓬白辛 温 通阳
,

瓜萎
、

半

夏
、

积壳宣痹散结
,

丹参活血通络
,

大腹皮
、

陈皮理

气化蚀
,

鸡内金消积化痕
。

典型病例
:

缎 x X ,

女
,

5峨岁
,

干部
,

1 9 7 8 年 4

月 3 日就诊
。

主诉
:

6 年来每遇生气
、

受凉经常右上

腹痛
,

阵发加剧
,

肩背束困
,

气短胸闷
,

暖气纳差
。

经胆囊超声
、

造影诊断为慢性胆囊炎
。

门诊医生始用

柴胡疏肝饮 6剂未效
,

又改用一贯煎 4 剂仍未见效
。

患者手按胁肋
,

苦闷不乐
,

脉象沉细
,

舌质淡
、

苔薄

白
。

辨证为阳虚气机阻滞
,

脾失温煦
。

服上方三剂后

诸症好转
。

效不更方
,

继用 c2 余 剂后诸症悉除
。

后

经 B 型超声检查
,

胆囊炎症消失
。

5 年未见复发
。

体会
:

中医文献中虽无胆囊炎的名称
,

但类似本

病的症状却有丰富的记载
。 《
灵枢

·

胀论
》
说

: “

胆胀

者
,

胁下胀疼
,

口苦善太息
。 ” 《
伤寒论

·

辨太阳病脉证

并治下
》
描述

“

结胸
”

证时
,

指出 心 下部坚硬胀满
、

疼

痛
、

拒按气短等
,

都与本病有近似之处
。

笔者通过实

践
,

认为本病固然有各种 证 型 的 表现
,

但是阳气不

运
,

气机阻痹是主要的因素
。

痹者
,

闭也
。

所以选用

通阳法
,

而不用扶阳法
。

用散寒
、

理气
、

化痰通络的

药物
。

因为不是急性发作
,

湿热现象不明显
,

更没有

用清肝利胆的药物
。

总的目的在宣通痹阻
,

而不在止

痛
。

临床证明
,

胁痹的病人
,

多因受寒
、

生气或饮食

不节而发生
,

并伴有暖噎
、

食呆
、

腹胀的证候
。

用蓬

白为主药
,

取其宜阳疏 滞 不伤胃气
。

方中瓜萎量较

大
,

因瓜萎能开胸顺气
。

仲景治结胸有小陷胸汤
,

瓜

萎与半夏并用
。

在此基础上
,

又加 入 了一些宜痹散

结
,

活血通络
,

行气化痰的药物
,

即能随手奏说匕

DOI : 10. 13288 /j . 11 -2166 /r . 1984. 03. 029


