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慢性肝炎黄腻苔的辨证论治

—附慢性乙型肝炎��例分析

中国人民解放军第 ��� 医院 汪 承 柏

田黄腻苔主里湿热证
，

而肝炎之病因又为

涅热
，

故对肝炎有黄腻苔者多从湿热论治
，

这

对急性肝炎
，

尤其是有黄疽者确有良效
，

但对

慢性肝炎未必尽然
。

本 文就笔者所治之 �� 例

有黄腻苔的慢性乙型肝炎患者的不同证型作一

简要分析
。

临 床 资 朴

本组 �� 例系门诊或住院病例
。

其中男 性

��例
，
女性 ��例

。

年龄 �����岁
，
平均 ��

�

�

岁
。

病程半年以上至 �� 年
，
其中 �年以内 ��

例
，
���年 ��例

，
�����年 �例

，
��年 �例

。

�右床诊断慢性迁延型肝炎 �� 例
，
慢 性活动型

肝炎 �� 例
，
部分病例经肝活检证实

。

全部病

例均检测过乙型肝炎表面抗原 �������
，

��

例阳性
，
�例阴性

，

但抗
一��� 及抗

一���阳性
。

�� 例均有谷丙转氨酶 ����� 升高
，
其中 ���

����单位 ��例
，
��������单位 ��例

，

�

����单位 �例
。

赓香草酚蚀度试验 �����异

常 �� 例
。

有黄疽者 �例
。

辫证论治及病案举例

本组 �� 例中除 �例在原有静脉输液 基 础

上加服中药外
，

其余病例一律单服中药
，

按辨

证论治
，
每证有一主方或按法组方加减

，

每周

服 �剂
，
�周复查一次肝功能

。

治疗 �个月全

部肝功能恢复正常
，

并巩固 �个月以上不复发

为近期抬愈
，
共 �� 例

� �例无效
。

一
、

心下停饮

共 �例
，
治愈 �例

。

症见四肢倦怠
，
头晕

心悸
，

思睡但夜寐不实
，
多梦

，
口渴不欲饮或

喜热饮
，

饮入于胃则胀满不适
，
胃脱有震水声

，

舌苔黄腻
，
脉弦滑或滑

。

这些主症中
，

胃院震

水声为必备之症
。

病案举例
�

患者杨 � ，

男 �� 岁
，

住 院号

�����
。
����年 �月 ��� ���单位

，
���一��

�
�
�

，

住院 �个月 ��� 降至 ���单位
，
�����

未转阴出院
。

其后 ���又逐渐升至 ��� 单 位

以上
，
于 ����年 ��月再度入院

。

��� ���单

位
，
��� ��单 位� ����� �� ���

，
�����

���
，

抗
一��� ������

，

肝活检诊断 为 慢 性 活

动型肝炎 �较重型�
。

自述乏力胁痛
，

多梦纳

少
，
渴喜热饮

，

喜唾涎沫
，
胃脱有震水音

，
舌

下静脉怒张
，

舌质微暗有痕点
，

舌苔黄腻
，

脉

弦滑
。

予以芬桂术甘汤加减
�

桂枝
、

香椽
、

茅

根
、

蒲黄
、

五灵脂
、

连翘各 �� 克
，

获荃
、

惫仁

各 �� 克
，

瓜萎 �� 克
。

服药 �个半月肝功能复

常
，
�����转阴

，

抗
一��� ������

，
�����未

复查出院
。

出院后多次复查
，

肝功能保持正常
，

�����转阴
，

抗
一��� ����������

。

二
、

痰湿攘阻

共 �� 例
，
治愈 �� 例

。

症见胸院胀满
，
肢

体沉重酸困
，
体胖

，
口渴不欲饮或不渴

，

舌体

胖质暗
，

舌苔黄腻
，

脉弦滑或濡
。

在辨证中应

注意肢体沉重
、

舌质寮象
。

病案举例
�

患者王 � � ，
男 �� 岁

，

住院号

�����
。
����年 �月因肝炎住院

，
��天后治愈

出院
。
����年 �月��� ����单位再次入院

。

肝活检诊断为慢性活动型肝 炎
，
��� ����单

位以上
，
胆红素 �

�

�毫克�
， ��� �� 单位

，
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����年第 �期 以招敬加峨 �了
�

����������
，
抗

一����������
，
�����份�

。

症

见乏力腹胀
，
肢体沉重

，

舌体胖质暗
、

苔黄腻
，

脉弦滑
。

予以二陈汤合失笑散加减
�

陈皮
、

半

夏
、

五灵脂
、

生蒲黄
、

白茅根
、

连翘各 �� 克
，

黄茂 �� 克
，

获芬
、

泽泻
、

虎杖
、

惹仁
、

乌梅
、

升麻
、

葛根各 �� 克
。

服药 �个月 ���降至正

常
，
加服青黛

、

明矾 �即退黄散�以退残留黄

疽
。

出院后 �个月复查仍有残留黄疽 �胆红素

�
，
小毫克��� 其后多次 复 查 肝 功 能 正 常

，

�����转阴
，
抗

一��� �����
。

三
、

肝胆湿热

�例治愈
。

症见 口苦咽干
，

烦躁易怒
，
渴

喜冷饮
，
眼昔部有黄色分泌物

，

尿黄
，
舌红质

暗
、

苔黄腻
，

脉弦滑而数
。

辨证以口苦
、
口渴

喜凉饮
、

服有黄色分泌物为主要见症
。

病案举例
�

患者余 � � ，
男

，
�� 岁

，
住院

号 �����
。
���� 年发病

，

先后两次住院均诊断

为慢性活动型肝炎
，
����年 �月第 �次 住 院

后先后多次出现高转氨酶
、

黄疽
。
����年 �月

病情 加 重
，
��� ��� 单 位 。 胆 红 素 �

�

�� 毫

克�
，
��� �单位

，
����������

，

抗
一��� ��

����，
要求会诊

。

自述 口渴欲冷饮
，
口苦并有

酸臭味
，
两眼内外昔部有黄色分泌物

，
两胁痛

，

尿黄
，

舌红
、

苔微黄而腻
，

脉沉细
。

予以龙胆

泻肝汤加减
�

龙胆草 �克
，
野菊花 �� 克

，

黄

芬 �� 克
，

生石膏 �� 克
，

丹皮 �� 克
，
夏枯草

��克
，

葛根 �� 克
，
白茅根 �� 克

，

连翘 �� 克
，

元参 �� 克
，
吴英 �克

，
尾连 �� 克

。

服药 �个

月
，

肝功能复常出院
。

出院后继续服药
，
肌注

辅酶 ��
�，
肝功能保持正 常 �年

，
���� 年 �月

又出现肝功能波动
。

四
、

气阴两虚
、

血攘热毒

共 �
一

例
，

治愈 �例
。

症见五心烦热
，
口咽

干燥
，
自汗盗汗

，

疲乏
，

上午困倦思睡
，

人晚

则不得眠
，

大便稀搪
，

小便清长
，
渴不欲饮

，

食少纳呆
，
面色不华

，

痊疮很多常合并化脓性

感染
，

舌质紫暗
、

苔黄腻
，

脉细数
。

诊查中除

注意气阴两虚见症外
，

尤应注意座疮合并感染
。

病案举例
�

患者李
� � ，

男
，
��岁

。
����

年 �月发现 ��������
，
��� ���单位

，
经各

种方法治疗年余
，
��于升萝���单位 以 上

，

����年 � 月来我院求治
。

诊断为慢性迁延型

肝炎
。

症见疲乏
，
便塘

，

五心烦热
，

颜面胸背

座疮很多
，
合并化脓性感染

，
有蜘蛛痣

、

肝掌
，

舌红苔黄腻
，
脉细弦

。

根据辨证组方
�

生黄茂

�� 克
，
当归

、

野菊花
、

苦参
、

双花
、

茅根
、

蒲

黄
、

五灵脂各 �� 克
，
白芍

、

虎杖
、

生山植各��

克
。

服药 �个月 ���正常
，
�����转阴

，

继续

服药 �个月
�

以巩固疗效
。

至 ����年未 复发
。

五
、

肝肾阴虚
、

脾应血痕
�

共 �例
，

治愈 �例
。

症见腰膝酸痛
，
眼干

涩
，
口咽干燥

，
口粘口苦

，

失眠多梦
，
纳少腹

胀
，

食后尤甚
，
舌质紫暗

、

苔黄腻
，

脉细弦或

细数
。

辨证中应以腰膝酸痛
、

眼干涩
、

纳少 口

苦为重点
。

病案举例
�

患者马 � � ，
男

，

�� 岁
，

本

院干部
。
����年诊断为慢性肝炎

，

曾多次出现

重度黄疽
，
用激素有效

。
����年 �月 ��� ����

单位
，
抗

一������
，
抗

一������
。

症见胃院胀

满
，
纳少恶心

，
口粘口苦

，

便调尿少
，
苔黄腻

，

舌下静脉怒张
，

脉细弦
。

根据辨证拟方
�

牛膝
、

黄茂
、

乌梅
、

升麻
、

白茅根
、

获芬
、

珍珠母
、

生山植
、

生惹仁
、

生石膏
、

葛根
。

服药 �个月
，

��� 复常
，
其后一直工作

，
至 ����年 �月未

复发
。

六
、

湿邪弥傲三焦

�例均治愈
。

症见胸闷腹胀
，
不饥不渴

，

小便赤涩
，

大便不爽
，

精神疲惫
，

心神烦乱
，

苔黄腻
，

脉濡或滑数
。

此型多见于慢性肝炎长

夏季节复发
，
或长夏季节发病延至冬春不愈

。

辨证中应以胸闷腹胀
、

大便不爽为主症
。

病案举例
�

患者洪 � � ，

男
，
�� 岁

。

因长

期 ���异常而住某医院服五味子 制 剂 治疗
，

��� 复常出院
，
后因病情加重再住该院

，

黄疽

迅速加深
，

并出现腹水
。

曾用中药
、

激素等治

疗
，

未能控制病情发展
。
����年 �月要求会诊

。

症见恶心呕吐
，

胸闷
，

脱腹胀满
，

大便不爽
，

后重下坠
，

苔黄腻
。

黄疽指数 �� 单位
，
���

���单位以上
，

停用原治疗
，
改予三仁汤合甘

露消毒饮加减
�

茵陈
、

黄琴
、

霍香
、

杏仁
、

着
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仁
、

翘仁
、

半夏
、

滑石
、

通草
、

香撇
、

曹蒲
、

陈皮
、

半夏
。

服药 �剂
，

食欲增加
，

服药 �� 剂
，

肝功能恢复芷常
，
出院后继续巩固治疗 �个月

。

现已坚持工作 �年
，
无复发

。

七
、

脾胃成寒

�例均治愈
。

症见形寒肢冷
，
胃院冷痛

，

喜温喜按
，
食少不渴

，

使稀或塘
，

小便清利
，

苔黄腻
，

脉沉细或弦细
。

辨证中应以胃院冷痛
、

喜温喜按
、

大便稀澹为主症
。

病案举例
�

患者张 、 � ，

男
，
�� 岁

，

住院

号 �����
。

����年 �月因急性肝炎入院
，
病情

反复波动
，
����年 �月 ��� ��� 单位

，
���

�� 单位以上
，

胆红素 �
�

�毫克�
，
��������

，

抗
一��� ������

。

症见 口苦口粘
，

渴不欲饮
，

纳

食不香
，
胃脱冷痛

，
便塘

，
舌暗

、

苔黄腻
，

脉

沉细
。

方用
�

干姜
、

桂枝
、

苍术
、

陈皮
、

半夏
、

获芬
、

丹参
、

白芍
、

黄琴
、

炒惹仁
、

生山植
、

连翘
、

升麻
、

葛根
。

服药 �个月
，
��� 复常

，

脾胃虚寒症状已基本消失
，
改用当归

、

川芍
、

茜草
、

稀签草
、

革裤
、

丹参
、

党参
、

获芬
、

千

姜
。

出院后继续服药 �个月
。
�年内肝功能保

持正常
，
后因脾切除死于某医院

。

讨 论

一
、

慢性肝炎的黄腻苔不应都从湿热论治

黄腻苔虽主里湿热证
，
但慢性肝炎而有黄

腻苔者并非都应从湿热论治
。

本组病例中有黄

腻苔者表现有 �种不同的证型
，

而从湿热论治

者仅 �例
，
有 �� 例用温药治疗

。

经辨证论治

�� 例中治愈 �� 例
，

说明慢性肝炎不能一见有

黄腻苔就投以大剂苦寒清热之品
。

二
、

慢性肝炎患者黄孩苔的病因病机

肝炎是感受六淫之邪—湿热所致
，

病程

早期以湿热证为主
，

但随着病程延长
，
由于失

治
、

误治或身体素质诸因素
，

致使邪毒留滞
，

湿热郁久化火
，
灼伤阴液

，

导致肝肾阴虚
。

后

者又可加重肝郁
，
木郁克土

，
脾虚失运

，

造成

水湿内停
。

因此慢性肝炎之湿
，
主要是内生

。

但因受累脏腑及病变程度不同
，

湿邪停滞部位

各异
，

临床表现亦有区别
。

有的为留饮 ， 有的

凝聚成痰 � 有的与时令相应
，

如遇长夏季节而

弥散三焦 ， 也有湿困脾阳 日久而导致脾胃虚寒

者
。

湿久可以化热
，
湿与热结而成为湿热

，

客

观上表现为黄腻苔
，
但这是脏腑功能失调的病

理产物
，

是标而不是本
。

因此本病应在辨证基

础上
，
以恢复脏腑功能为主要治则

，

而不宜过

用苦寒清泻之品
。

三
、

对慢性肝炎黄胶苔的治疗异中有同

本组病例虽有 �个证型
，
治法各异

，

但因

具有脏腑亏损
、

气滞血癖
、

湿久化热的共同特

征
，

因此治疗上异中有同
。

既要针对不同主证

选用相应主方
，

或依法组方
�
又要针对共同病

因病机及临床见症予以兼顾
，

尤其是应结合现

代医学有关研究
，
合理加减

。

本文中各证型除

主方不同外
，
加减基本相似

。

在 �个证型中有 �个证型系以选用古方为

主
，
另 �个证型系根据主证组方

。

对于古方也

不是沿用全方
，

而是选用其中主药
，
如芬桂术

甘汤
，

仅用桂枝之温以化气
，

获芬之平以走下
，

以消饮液
， 术草味甘

，
有滋腻之弊

，

病人服后恒

腹胀加重
，

故弃而不用
。

对慢性肝炎病人有高

转氨酶或值夏季能否用温药�如桂枝�
，

有不同

见解
。

本组饮停心下证中有 � 例 ���在 ���

单位以上
，
�例在 �月

，

均重用桂枝 �� 克而获

治愈
，
这就说明只要证药相符

，

必能奏效
。

根

据痰癖相关理论
，
对于痰湿寮阻者用二陈汤合

失笑散
，
每能获效

。

临床实践证明
，
生蒲黄

、

五灵脂有助于肝功能恢复
，

故本组多数病例皆

用之
。

在加减用药上除主方有所取舍外
，

还需根

据药性
、

病因
、

症状
，

并结合调控免疫
、

降酶
、

降絮
、

退黄
，

尽量选用一药多用之品
。

如对有

痊疮合并感染
，

根据生黄茂于
“
补气之中有外

达之性
”
的特点

，

引血分热毒达表
，

加之本品

有调节免疫作用
，
又能益气

，

故常用之
，
对肝

肾阴虚而有腰膝酸软者
，

常用牛膝
、

白芍补阴
�

对于转氨酶明显升高及 �或有黄疽者少用苦寒

之剂
，

常重用葛根
、

升麻
�
对 口苦者不用琴

、

连
、

龙胆之属
，

而用甘寒之生石膏
，
对湿阻中

焦或湿困脾胃而出现胃呆者
，
常 用 香 椽

、

陈
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升肝健脾汤治疗慢性乙型肝炎

��例疗效观察
武汉市传染病医院中医科 李传龙

慢性乙型肝炎发病率较高
，
病程长

，
反复

性大
，
目前尚无有效的治疗方法

。

近年来我们

使用
“
升肝健脾汤

”
治疗慢性乙型肝炎

，

取得了

比较满意的疗效
。

现将资料完整的 �� 例整理报

告如下
。

病 例 分 析

本组 �� 例均根据 ����年杭州全国病毒性

肝炎学术会议关于慢性肝炎的诊断标准确诊
。

男性 �� 例
，
女性 �例 ， 年龄最大者 �� 岁

，

最

小者 ��岁
，
以 �����岁为最多

，

共 ��例
，
占

��
�

�� � 病程半年��年者 �� 例
，
�十��年者

�例
， �年以上者 �例 �慢性迁延型肝炎 �� 例

，

慢性活动型肝炎 �� 例
。

进 院时 �� 例 �����

�反向被动血凝法� 全 部 阳 性
，
抗

一��� �酶

联免疫吸附法�阳性 �� 例
。

方法和结果

一
、

治疗方法

所有病例均服用升肝健脾汤
，

不加其他中

西药辅助治疗
。

升肝健脾汤组成如 下
�

黄 茂

�����克
，
柴胡 ��克

，

生麦芽 ��克
，
当归 ��

克
，
���芍 �克

，

丹参 ��克
，

郁金 ��克
，
白术

�� 克
，

获芬 �� 克
，
炙甘草 �克

，
鸡内 金 ��

克
。

上方每 日一剂
，

水煎两次
，

分两次口服
。

每 �� 天为一疗程
，
复查肝功能

、

乙型肝炎抗原

抗体系统和肝脾超声波
。

总疗程为两个月
。

二
、

疗效标准
�

�

临床近期治愈
�

自觉症状消失 �各项肝

功能检查恢复正常� 肝脾肿大缩小
，
无明显压

痛及叩痛
。

�
�

好转
�

主要症状好转
�
谷丙转氨酶�

�� 单位或比原有异常水平下降 ���以上
，

察浊

��� 单位或比治疗前降低 �单位以上
。

�
�

无效
�

肝功能无改善
，
症状无好转

。

三
、

治疗效果
��例经治疗后

，
临床近期治愈 �� 例

，

占

��
�

�� � 好转 �� 例
，

占 ��
�

�� � 无效 �例
，

占 �
�

��
。

总有效率为 ��
�

��
。

主要症状
、

体征

的恢复和肝功能的改善情况见表 �
、
�

。

有 �例

�����连续 �次阴性
，
��例抗

一���转阴
，
�

例抗
一����被动血凝法������

。

四
、

典型病例

例 �� 周 � � ，
男性

，
�� 岁

，
工人

，

住院号

������
。

因反复出现纳差
、

乏力
、

肝区痛和谷

丙转氨酶升高
， ����年 �� 月和 ����年 �月以

乙型肝炎两次住院治疗
。

近 �� 天来感到肢软

乏力
，

纳呆泛恶
，

厌油腹胀
，

失眠多梦
，
肝区痛

明显
，
肩

、

肘
、

腕等多关节痛
，

于 ����年�月

� 日第三次人院
。

体检
�

精神不振
，
肝病面容

，

巩膜无黄染
，
胸前有散在蜘蛛痣 �个

，
肝掌

，

腹柔软
，
肝在肋缘下 �厘米

，
质中等硬

，
压痛

皮 � 有后重下坠者
，
根据

《
本草汇言

》
所载

“
大

肠气虚肛坠不收
，
升麻悉能疗之

” ，

并考虑到慢

性肝炎常邪气雍滞兼有血痕
，
故用升麻

、

木香
、

当归�或赤芍�
，
对症收效甚快

�
对有口咽干燥

，

喜唾涎沫者
，
系脾虚不能上承津液

，
又有湿邪

中阻
，
故重用获芬

，
以上承津液

。

本文介绍慢性肝炎黄腻苔的辨证论治
，
旨

在以一孔之见
，

说明对慢性肝炎有黄腻苔者不

能一概从湿热论治
，
必须遵循辨证论治原则

，

纵观病人整体情况
，

方可收到预期效果
。


