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内 伤 发 热 验 案 三 则

南京中医学院附属医院内科

周仲瑛主治 陈文龙 周 巩 王志英整理

中汉治序发热
，

首分外感
、

内伤 外感发

热固属多见
，

内伤发热亦不少
，

其病机不外虚

实两端
。

虚者有阴阳气血之分 � 实者有肝郁
、

痰疲
、

食积等等
�

其症状表现有的暴起骤急
，

有的倏忽来去
�
有的高 热不退

，

有的低 热迁

延 � 有的状如外感
，

有的虚象显然
。

在辨证求

因 �要有一定胆识
，

治疗才能中肯
。

现录内伤

发热三案于下
。

病例一
�

劳风

徐 ‘ � ，

男
，

�� 岁
。

患者于 ����年元 月初开 始咳嗽
，

持续不

已
，

逐渐加重
，

伴恶寒
、

发热
，

午后人晚尤

甚
，
晨起身热能退

。

先后在本单位及市内多个

医院就诊
，

查血沉 �� 毫米�小时
，
血常规

、

胸

透
、

痰找抗酸杆菌均阴性
。

�月 ����� 日曾

在本厂卫生科住院
，

诊为
“
左上肺结核

” ，
予链

霉素
、

异烟脐治疗
。

服异烟腆后感肝区疼痛剧

烈而自行停服
，

注射链霉素半月后因耳鸣
、

耳

膜疼痛而终止
，
身热仍然如故

，
咳嗽频剧而来

就诊
。

����年 �月 �� 日 初诊
�

恶寒 发热 近三

月
，

朝轻暮重
，
入晚先寒后热

，

有汗
，

上午热

退
，
咳嗽频剧

，

气急
，
痰少色白质粘

，

咳引胸

痛
，

苔薄黄腻
，

脉细数
。

外邪犯肺
、

久郁化热

伤津
，

肺气失于宣降
，
防其久咳成瘩

。

处方
�

炙麻黄 �克
，
生石膏 �� 克

，

光杏仁 �� 克
，

甘草 �克
，
南北沙参各 �� 克

，
知母 �克

，

法

半夏 �� 克
，

前 胡 �� 克
，
鱼 腥 草 �� 克

。
�

剂
。

�月 �� 日二诊
�

近数 日来人院先寒后热
，

体温高时为 ��
，

�℃左右 ，

夜半得 汗热退
，

咳

嗽频剧
，

痰少不多
，

气虚胸闷
，
口干

，

舌苔黄

腻
，
舌尖红

，

脉细数
，

再度辨证分析
，

发热持

续数月
，

投清宣之剂不应
，

已非外 感所 能解

释 �拟从肺经伏热
，

久延伤阴治疗
、

处方
�

前柴胡各 �� 克
，

白薇 �� 克
，

功劳叶 ��

克
，

地骨皮 �� 克
，

炙桑皮 ��克
，

知母 �� 克
，

炙百部 �� 克
，
薇草 �� 克

，

炒黄苹 �� 克
， 一

鸟

梅 �克
，

胡黄连 �克
，

南北沙参各 �� 克
，
白

前 ��克
。
�剂

。

服药一剂后即感食纳好转
，

汗出减少
，

体

温退至 ��
�

�℃
。

药进三剂
，
身热己平���℃�，

咳嗽减轻
，

汗出亦止
。

五剂之后
，

药尽病除
。

此后
，

静养月余
，

体力恢复正常

按
�

本病寒热 咳嗽
、

咯吐 白痰
，

已近三

月
，
外感内伤一时难定

，

先予麻杏石甘加味
，

不效
。

细析病情
，

证属劳风
，

病因感受凤邪
，

失治传里
，

变生内热
，

耗伤肺阴
，

风邪郁于肺

肝两经
， �

势将成劳
。

故改投柴前连梅煎�
《
沈氏

尊生书
》
方

�

柴胡
、

前胡
、

黄连
、

乌梅
、

韭

白
、

猪胆汁
、

猪脊髓
、

童便�合泻白散
，

加减

出入
，
参人清热养阴之品

，

收效颇宏 曹仁伯

谓
� “
此方治伤凤不醒成劳

，
比秦笼鳖 甲汤又

进一层
” 。

信不诬也
。

病例二
�

气虚发热

陈 � � ，

男
，
��岁

。

患者于 ����年 �月 �� 日突感恶寒
，

测体

温 ��
�

�℃ ，
尔后每 日午后及 夜间则体温升高

，

波动于 �����
�

�
�

�
，

�月 �� 日入 当 地 卫 生

院
，

予
“
复方新诺明

”

等治疗
，
一周后体温降至

正常
，

诊为
“
上感

”
出院

。

�� 月 �� 日身 热复

作
，

等
，

再度住人该院
，

用氯霉素
、

氢化考 的松

�天后体温正常出院
。

身不适
，

肌肉酸痛
，
怕冷

，

� 月 �� 日又感全

体温升高
，
来宁在
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� � 医院诊治 经作肥达氏反应
、

血培养
、

骨

髓培养及常规
、

大便培养
、

中段尿培养
、

大便

孵化
、

血找微丝坳
、

抗
“

�’ ， 、

血沉等多种检查
，

均无明显异常
，

用吗琳呱
、

维生素�
、

强的松
、

消炎痛
、

氯霉素等治疗
，
� 月 �� 日体温降至

正常
。

但 �� 月 � 日身热又起
，

体温升高时波动

在 ��
�

�℃左右 ，

因出现一时性 � 度房 室传导

阻滞及一次粘蛋白偏高��
�

�毫克�而疑为
“
风湿

热
” ，

给予水杨酸钠治疗
，

但患者未曾服用
，

体

温于 �� 月 �� 日又恢复正常
。

为防止再发
，

转

请中医治疗
。

����年 �� 月 �� 日初诊
�

病起 �月
，

发

热呈周期性
，
每次发热持续约一周

，

间歇约三

周
。

始则微有恶寒
，
续则身热

、

头晕
、

肢楚
，

得汗后身 热能退
，

与任何治疗用药 无明 显关

系
，

热退后精神饮食如常
。

舌苔薄 白
，
边有齿

印
， 一

脉细
。

证属气虚发热
，

治拟甘温除热法杜

其再发
。

处方
�

柴胡 �克
，

炙桂枝 �克
，
党参 �� 克

，

炙

黄茂 �� 克
，

炙甘草 �克
，
焦白术 �� 克

，
当归

�克
，
炒白芍 �� 克

，
升麻 �克

，
生姜 �片

，

大枣 �枚
。
�剂

。

����年 �月 � 日二诊
�

药后发 热未起
，

饮食睡眠均佳
，

身有微汗
，
两胁部微感胀痛不

适
，
苔脉如前

，

治守原法
，

原方 �� 剂
。

随访 �个月
，

病情未有反复
。

按
�

本病经全面系统检查
，

原因未明
，
其

特征是发热 呈周期性
，

可归为
“
热有定时

”
一

类
。 “
本证有虚有实

，

都属里证
”
���中医临证备

要���
。

病人舌苔薄 白
，
舌质淡

、

边有齿印
，

脉

细
，
显属气虚

，
故取甘温除热法

，
选用补中益

气汤
。

因先有形寒
，

而后发热
，

且有身楚
，

得

汗热退
，

表现卫气不和之候
。 《
伤寒论

》 曰
� “
病

人脏无他病
，

时发热
，

自汗出而不愈者
，

此卫

气不和也
，

先其时发汗则愈
，
宜桂枝汤

。 ”
故于

方中加入桂枝汤以调和营卫
，

果然药后微汗
，

热未再权
·

病例三
�

肝郁发热

徐 � � ， �

女
，

�� 岁
。

住院号 ����
。

因头痛
、

头晕反复发作 �年
，
加重 �� 天

，

于 ����年 �月 �� 日人院
。

患者素有
“
慢支

” 、

“
胃下垂

”
病史

。

�� 年前因情志 刺激后 月经早

绝
。

此后形体 日趋肥胖 �年来每于烦劳之后

则感头痛
、

头晕
，
常伴血压 升高

，

曾诊断为
“
高血压病

” 、 “
冠心病

” 。

�个月前因右上腹疼

痛及颈部结喉处疼痛在当地 医院诊断为
“
胆囊

炎
” 、 “
甲状腺炎

” ，
经治好转

。

近来血压亦转正

常
，
惟头痛持续而入院治疗

。

入院后据证按脾虚肝旺
、

气血不能上荣
、

风痰上扰治疗
，
头痛 日渐减轻

，
但每 日低热不

净
，

多在 ��
�

�
“
�左右�波动范围 ��

�

����
�

��
。

住院第 �� 天
，
身热骤增

，

每 日高峰超过 ��℃ ，

呈弛张或间歇热型
，

颈部结喉处肿痛明显
。

查

血沉 ��� 毫米�小时
，

三大常规
、

血细菌培养
、

肝功等多种检查均属正常
。

院内外会诊诊断为

亚急性非化脓性 甲状腺炎
。

经用和解少阳
、

解

毒利咽
、

清化湿热诸法均无效机
，
发热持续半

月不退
。

�月 � 日查房
，
患者身热起伏

，
朝轻暮

重
，

自感乍寒乍热
。

结喉处疼痛
，
偏右为剧

，

打�之有肿块约 � � �平方厘米大小
，

拒按
，

随

吞咽移动
。

热盛则结喉疼痛亦重
，

且伴呛咳痰

少
。

神疲乏力
，
头晕

，

头痛
，
心烦不安

，

右胁

肋隐有 不适
，

大便偏搪
，
形体肥胖

，
面色少

华
，

舌苔微腻
，
舌质偏淡

、

边有齿印
，

脉象细

弦
。

分析病情
，
患者早年因情志刺激

，

诸病丛

生
，

病起于郁
，
虽有脾虚气弱一面

，
但目前以

结喉疼痛与发热为主
，
恙由气郁化火

，

灼津成

痰
、

痰气交阻形成廖瘤
，

乍寒乍热为肝胆失于

疏泄
，

心烦不安
、

脉象弦细皆为肝 经郁 火表

现
。

故予清火解郁
，

佐以化痰散结
。

方选丹桅

逍遥丸合越鞠丸加减
。

处方
�

柴胡
、

山桅
、

赤白芍
、

夏枯草
、

制香附
、

苍术
、

法半夏
、

炒黄琴
、

丹皮各 �� 克
，

白薇
、

昆布各 ��克
，
���朴 �克

，
牡砺 ��克

。
��剂

。

日服二剂
。

药后发热稳步下降
，

尽剂后每 日体温高峰

在 ��℃左右 ，
颈部疼痛亦轻

，

本虚标实
，
郁

火未清
，

原意继进
。

处方
�

柴胡
、

山桅
、

赤白芍
、

制香附
、

苍术
、

法
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半夏
、

炒黄岑
、

丹皮各 �� 克
，
夏枯草

、

花粉
、

黄药子各 �� 克
，
白薇 �� 克

，
玫瑰花 �克

，
牡

砺 ��克
。
�剂

。

日二剂
。

药后身热平降
，
每 日体 温波 动在 ��℃上

下
。

再服 �夭
，
低热得平

，
体温恒定

，
结喉处疼

痛消失
，
肿块缩小

，

羌压痛
。

血沉 �� 毫米�小时
，

遂改从健脾调肝法善后
。

�� 天后病愈出院
。

按
� “
亚急性非化脓性甲状腺炎

”
的病因尚

未完全阐明
，

一般认为和病毒感染有关
。

西医

主要以激素治疗
，
症状缓解较快

，
但全疗程需

���月
。

本例以清火解郁
，

化痰散结为法
，

治疗 �天
，
身热平降

，
调理 �� 天病愈出院

，

疗效堪称 满意
。 《
谦斋医学讲稿

》
云

� “
郁证发

热
，

在原因以七情为主
，

在内脏以肝胆两经为

多
。

证状是午后低热
，
或忽寒忽热…… 《

内经
》

上说
� ‘

木郁达之
’ ，

治宜疏畅肝气而散郁热
” ，

此

论颇合本证病机
，
疏肝散郁不但可以退低热

，

亦能除大热
。

中 药 外 治 痔 瘩 疾 患

上海中医学院附属岳阳医院痔痰科 衷 有 富

一
、

药线置人疗法

因高位复杂性肛疼
，

管道杏曲
，

西医手术时切除

组织过多
，
易导致肛门功能损伤

。

所以我们一般采用

药线挂线或药线擂入疗法进行治疗
，
可减少损伤及手

术后遗症
。

使用药线疗法时
，
应根据中医辫证施治

，

一般早期多用黄升丹药线
，
有较强的腐蚀作用

。

大约

一周后管壁脱落
，
以后再用生肌散药线

，
直至肛痰伤

口愈合
。

对结核性肛痊
，
可选用桃花丹药线 �对结核

菌有较强的抑制作用�
，
一般在用药后 �周 就 能促使

肛蜜伤口愈合
。
我们用此法治疗 �� 例患者 �其中结核

菌性肛妾 �例�
。

治愈率达 �� �以上
。

典型病例
�

王 � � ，
男

，
��岁

， ��吕�年 �月 ��

日初诊
。

患肛瘦 �年余
，
肛门旁经常胀痛

，
流脓流水

，

淋漓不净
，
形体消瘦

，
面色少华

。

肛门检查
�

左侧有

�个肛癣外口
，
距肛门约 �厘米左右

，
内口位于肛管

直肠环以上
。

诊断
�

高位肛蜜
。

采用黄升丹药线擂人

法和棉块加压疗法
，
�� 天痊愈

。

二
、

中药熏洗法

本法适用于痔核外脱嵌顿
、

肛缘水肿
、

血栓性外

痔及脱肛等症
。

熏洗方药
�

明矾 巧 克
，
赤石脂 巧 克

，

五倍子 ��克
，
生百部 �� 克

，
石 榴 皮 ��克

，
土横皮

�� 克
，
生甘草 �克

，
土大黄 �� 克

。

煎汤熏洗 患处
。

本方具有较强的清热解毒
、

行疲活血
、

温经通络
、

收

敛固涩作用
。

又
，
热汤药可开膜理

，
使药物直达病处

，

从而加强了治疗效果
。

临床可随症加减
。

典型病例
�

章 “ “ ，
女

， ��岁
，
����年 �月 � 日

初诊
。
因习惯性便秘

，
过分努责

，
以致肛旁有物外脱

，

嵌顿疼痛
，

坐卧不安
。

肛门检查
�

见肛门旁有一个血

栓性外痔
，
伴少量血性分泌物外溢

。

诊断
�

血栓性外

痔
。

采用熏洗方外用
。
�天后水肿消散

，
血栓吸收

，

肛旁的脱出物复位而痊愈
。

三
、

敷贴疗法

敷贴疗法在痔廖科应用范围较广
，
可根据药物的

不同性质
，
选用清热消炎

、

活血散索
、

消肿止痛
、

生

肌长肉
、

收敛伤 口等敷贴方剂
。

常用者有
�

八宝丹
、

生肌散
、

九一丹
、

八二丹
、

红升丹
、

桃花丹
、

白降丹
、

玉红膏
、

金黄膏
、

玉露膏
、

黄连膏等
。

临床应根据伤

口的不同情况辨证施治
，
大致可分为三期

�

初期
�

肛

瘦切开术后
，

伤口内一般 可塞 入八 宝 丹或九一丹棉

球
，
提脓拔毒祛腐

，
脓稀少后

，
仍选用八宝丹棉球置

人
，
以促使创面早生新鲜肉芽

。

中期
�

施肛疾切开术

一周后
，
伤口肉茅新鲜

，
且有微小颗粒状突起 �表明伤

口肉芽组织生长良好�
，
应置人 生肌散

、

玉红 膏之类

�撒人伤口药物不易过多�
，
以助其生肌长肉 � 如新鲜

肉芽高低不平
，
可置入适量平漪丹配合生肌散

，
以提

高生肌之疗效
。

后期
�

即肉芽组织基本长平
，
伤 口千

燥
，
多予生肌八宝丹置人

，
玉红膏纱布外盖

，
以促使

表皮生长
。

我们以此法治疗 �� 例肛 疾患 者
，
好转率

达 ����
。

典型病例
�

施 � 、 ，
男

，

�� 岁
，
����年 �月初

诊
。

患肛痰十年余
，
肛旁时常有脓性分泌物外溢

，
污

染衣裤
。

施肛瘩切开术
，
术后予九一丹棉球填入

，
�

夭后脓水逐渐稀少
，
改用生肌八宝丹置人

。
半月后伤

目痊愈
。


