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百曰

陈可冀研究员 �中医研究院西苑医院�
�

中

医学认为
� “
人年四十

，
阴气 自半

” ， “
八八，’�六

十四岁�以后
， “
肾气衰

” ，

其它脏腑也相继出

现衰退症征
。

所以
，
老年心绞痛病人虽然表现

为心之
“
正经

”
或其

“
别络

”
病变

，

但常常是多脏

腑有病
，

治疗时应标本兼治
。

老年人心肾气虚或阳虚的证候常较突出
，

不能温润五脏
，

温煦心阳
，
故心绞痛发作时

，

疼痛症状可以不重
，

但体乏无力
、

畏冷胸闷和

气短自汗却可能较显著
，
以保元汤 �人参

、

黄

茂
、

肉桂
、

甘草
、

生姜�补益心脾肺肾诸脏
，

冲服细辛
、

沉香各 。 ，

�克
，

常有较好效果
。

老

年人舌质紫暗较多
，

有时可见疲斑
，

有心绞痛

者其出现率尤高
，
可用保元汤冲服复方血竭散

�由血竭
、

沉香
、

珑拍
、

冰片
、

三七
、

元胡组

成�
，

起补虚
、

理气
、

活血
、

定痛作用
。

老年心绞痛的发作
，

常和情志抑郁不畅
，

或负重耗伤心气有关
，
心绞痛症状有时并不典

型
，

但发作却较频繁
，
尤其是由于老年人心理

上存在一定特点
，
郁闷伤感

，
条达不畅

，

可损

及心肾
，
并使脉络滞而不行而作痛

。

疏肝解郁

汤有一定功效
，

本方由柴胡
、

郁金
、

香附
、

金

铃子
、

元胡
、

青皮
、

红花
、

丹参
、

川芍
、

泽兰

组成
，

具有疏肝解郁
、

活血行疲作用
，

对这类

情志有关作痛者有防治作用
。

此外
，

血癖证象重者
，

血府逐疲汤和通窍

活血汤也很适用
，

对心绞痛伴烦躁易怒
、

失眠

多梦者有效
，

起到心
、

肝等脏并治的作用
。

现

经证实
，

不少活血化疲方药具有抗血小板作用
，

个人经验体会
，
适当较长期选用

，

有助于预防

急性心肌梗塞的发生
，

并可预防其他血栓栓塞

性疾病的发生
�
能恰当坚持者

，

急性心肌梗塞

的患病率似较低
。

陈泽霖副教授 �上海第一医学 院 中 山 医

院�
�

家父陈耀堂教授认为心绞痛多发生在胸前

部
，

胸部为阳气升发之处
，

若心阳不振
，
浊阴

凝聚于胸
，
以致血行不畅

，

心血痹阻
，
不通则

痛
，

治宜温通心阳
，

宣痹通络
，
常用瓜萎藻白半

夏汤及积实燕白桂枝汤加减
。

有一通用方
�

全

瓜萎 �� 克
，

蓬白头 �克
，

积实 �克
，

桂枝 �克
，

半夏 �克
，

桔梗 �
�

�克
，

附片 �
�

���� 克
，
丹

参 �� 克
。

方中附子为必用药
，
但需根据病情

，

灵

活掌握用药剂量
。

一般无明显阳虚肢冷者
，

附

子用 �克左右
，
作为温通血脉之用

，
即使有肝

阳上亢者
，
他也用少量以助它药之力

，

并加生

地 �� 克
、

生石决明 �� 克以监制之
，

但桂枝可

去
� 有阳虚者则附子用量加重

，
尤对脉迟肢冷

者 �相当于今之病态窦房结综合症�则用量更

大
，

常用 �� 克以上
，

但 需 先 煎 �小 时 以减

其毒性反应
。

由于肥人多痰湿
，

心绞痛病人多

肥胖
，

故方中也常加川贝
、

胆星以化痰
�
有血

痰见症
，
如舌质青紫

、

脉涩者
，
则加重活血化癖

之品
，

常用失笑散��� 克包煎�
、

桃仁
、

红花之

类
。

应用上法
，

常可使心绞痛停止发作
，

但不

能防止其过劳或情绪激动诱起之复发
，

所以他

向我进一步了解冠心病发作之病理
，

主要因血

脂过高
，
引起冠状动脉粥样硬化

，

导致动脉管

腔狭窄
，

心脏供血不足
。

因此他认为此病必须

降低血脂及扩张血管
，
使血行通畅

。

他曾试用

过不少药物
，

最后认为降低血脂最有效者为明

矾
，

每 日清晨口服米粒大一粒
，

温水送服
，
连

服 �� �月
，

有较好降脂作用
，
继之我又做了

动物实验加以证实 �扩张血管他常用毛冬青 ��

克
、

川芍 �� 克
。

在缓解期
，
他常叫人长服首乌

片
，

并取 《 金医
》
瓜萎藻白白酒汤之方意

，
用

首乌
、

祀子
、

全瓜萎
、

红花浸酒长服
，
视酒量
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每日服 ���克
，

也有预防发作之功
。

此外他对

一些发作频繁
，
用一般药物少效者

，
用珍珠粉

�
�

�克
、

参三七粉 �
�

�克
、

川贝粉 �克
，
作为

一 日量
，

分二次服
，

连服一月也有效
。

他不主

张用香窜之药
，
认为少瀚留淤效于一时

，
于病无

辛卜
。

我治心绞痛除用上法外
，
对部分不便服用

中药者
，
可用丹参针剂 ����� 克加 人 �� 葡

萄糖水中作静脉滴注
，
以 �� 天为一疗程

，

可

使大部分心绞痛获得缓解
。

如滴注不便
，
肌肉

注射也可
，
但效不及静脉注射

。

对芳香开窍之

苏合香丸及以后改进的冠心苏合丸
、

苏冰滴丸
、

廖香保心丸等
，
我认为对缓解症状是较汤剂为

迅速
，
但治本尚需长其盯报用培补肝肾

、

化痰祛

疲之品
。

我认为对冠心病的洽疗
，

疗程宜长
，

有人服药至一年以上
，
逐步停药

，

或以药酒代

煎
，

加上体育锻炼
，

可使不少冠心病患者重获

健康
。

对急性心肌梗塞引起之低血压 �心源性休

克�
，
因不适用西药之升压药 �因可诱发另一

致死玄并发症
，
心律紊乱�

，
我体会用朝鲜参

粉有肯定疗效
。
����年家父患急性心肌 梗 塞

时
，
病倩慈重

，
大小便失禁

，
并伴心律紊乱及

低血压
，
当时我监护在旁

，
每当收缩压低于 ��

时
，
即用朝鲜参粉 �克灌服

，
约 �小时后可见

血压升高 ����� 毫米汞柱
，

使 收缩压一直保

持在 �� 毫米汞柱以上
，

连续使用 �天
，

才使

他平安渡过休克期而恢复
。

祝湛予副研究员 〔中国医学科学院首都医

院�
�

辨证施治是中医特色之一
。

一个病并不

是一个治法
，

通过中医辨证
，
一个病有几个治

法
，
证不伺治亦异

。

冠心病心区痛常表现在胃脆部
，
因此容易

误诊为胃病
。

但从中医辨证来看
，
冠心病出现

胸闷
、

气短
、

胃院部疼痛 �暖气后 自感舒畅
，

疼痛亦可缓解�
、

纳食差
、

有时呕恶
、

苔白
、

脉沉滑者
，

可辨为痰阻中焦
，
气机不调

，

常用

香砂六君子汤加瓜篓
、

蒸白� 时现心绞痛者再

加蓄蒲
、

郁金
。

若见心慌
、

气短
、

心区刺痛
、

闷满
、
口唇舌质均暗或见癖点

、

脉见弦细
，
则

辨为心气不足
，
心血亏损

，
自制处方

�

葛根
，

红花
，
丹参

，

川苟
，

当归
，
赤芍

，

菊花
，
羌

活
，
党参

，

麦冬
，
五味子 �葛根

、

菊花能扩张

血管
，

羌活通络止痛最良�
。

若见胸闷
、

心区

疼痛
、

脉律不整
、

舌质淡旧韶蛛弦或络、，

则辨为

心阳不足
，

心阴亏损
，
方用炙甘草汤加味 �根

据症状或加麦冬
、

五味子
，
或加瓜萎

、

蓬白�
。

若见咳喘气短
、

四末厥冷
，

且见浮肿
、

舌质淡

暗
、

脉沉细
，
则辨为心肾阳虚

，

水湿上泛
，
以

真武汤为主方酌加摹苗大枣汤或加瓜萎
、

蓬白
�

心区痛者加首蒲
、

郁金
。

我在临床诊治冠心病 �均经西医确诊�所

见证型不外以上四种
，
凡见有血癖症象均加丹

参
、

赤芍
、

川弯
、

当归诸活血药
。

我认为通过

辨证施治则疗效满意
，

单一用药则不如辨证为

佳
。

这只是我浅识拙见
，

希同道指正
。

乔仰先副主任医师�上海华东医院�
�

治冠

心病多取芳香开窍或利气化疲
，
能取 一 时 之

效
，

久病气虚
，

何堪察香
、

冰片之辛散
，

故此

病时愈时作
，

愈发愈勤
。

近年治此
，
倡用益气

化癖治则
，

疗效较能持久
，

特别对反复发作心

绞痛惯用破气化疲之病例
，

收效更著
。

曾治一

严重性冠心病
、

心绞痛患者
，

年逾七十
，
发作

频繁
，

甚则每月必来院抢救 ���次
，

鉴于常

服窜散之味
，

耗气伤气
，

气愈虚疲愈滞
，

乃疏

方党参
、

黄茂
、

葛根升阳益气
，

辅以川芍
、

丹

参
、

赤芍活血化痰
，
降香利气

，

富蒲引药 人

心
，

决明子畅中通便
�
另以血竭粉

、

参三 七

粉
、

红参粉治心绞痛
。

经治后
，

半年未发
，
偶

而复发
，
症状亦轻

。

后以此法治疗多例
，
皆能

获效
，
乃集上味定名为

“
益心汤

” ，

沿用至今
，

颇为满意
。

亦足证中医气血学说所谓气虚则血

滞
、

气行则血行的临床实践意义
。

冠心病心绞痛
，

久痛络虚
，

结聚为痹
，
我

按叶天士
“
久病人络是血分病

”
的见解

，

每于处

方中加血肉有情之品－鹿角片
，

温经络而通

血痹
，
治心绞痛胸痛彻督脉经者

，
多能应手而

效
。

久病冠心
，
络脉虚滞

，
证见脉涩

、

舌紫
�

胸痞
、

气促
，

投水螟粉吞服
，
每服 �

�

�克
，

一
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日二次
，

能止痛
、

宽胸
，

改善疲滞
，

缓解慢性

心衰的病理表现
，

偏寒者则加 肉桂 �
�

�克 同

服
，

简便而廉验
，

故颇可取
。

沙星垣主任医师�南京部队总医院�
�

急性

心肌梗塞与真心痛的脉证描述极为相 似
。 《 金

匾要略
》 对

“
胸痹

”
虽立有专章而对真心痛之叙

述欠详
，
但亦不无蛛丝马迹可寻

。 《 外台秘要

第七
·

心背彻痛方
》 � “

仲景 《
伤寒论

》 心痛彻

背
，
背痛彻心

，

乌头赤石脂丸主之
。 ”
小注云出

第十五卷中
，

是知当在 《
伤寒论

》 厥阴篇内
。

根据

�腐床经验
，

急性心肌梗塞患者之所以死亡
，

多

数都有
“
厥证

”
出现

，

但厥阴证本有
“
里虚而寒

热相错
”
和少阴之寒极转属之不同

，
急性心肌

梗塞其来也骤
，

其衰也速
，
当属后者

，

所谓暴

病非阳
，

而礁邓月寒直中之机
，

故若见 指 端 微

寒
，

便当急投四逆以防病情迅速恶化
。

曾治一

例
，

年 �� 岁
，

确诊冠心病 �年
，
因心前剧痛

入院
，

心电图证实为心肌梗塞
，

诊时胸前疼痛

不己
，

肢端厥冷
，

脉细而微
，

舌苔薄白
，
此所

谓
“
阴阳不相顺接而手足厥冷者也

” 。

当即处方
�

附子 �� 克
，

桂枝 �克
，

干姜 �克
，

当归 �克
，

赤芍 �克
，

细辛 �克
，

甘草 �克
。

服两剂 痛

定
，
而手足温暖

，

脉转细弦
，

继以人参汤
、

生

脉散等加减出人
，
旬 日而安

，

随访十载未见复

发
。

另此证初起即胸痛肢厥
，

则厥之来不为不

暴
，

仿少阴直中之例
， “
直中者发于阴者也

” ，

其人阳气素衰
，

故即予当归四逆出入
，

一服而

安
。

及手
，

足转温
，
阳气 自复

，

阴阳有和
，

继即

益气化疲而康复
。

故厥证之治宜早
，
稍 有 延

迟
，

则厥甚汗出而亡阳矣
。

故说
“
其人汗出不

止者死
” ，

就是因为
“
有阻无相故也

” ，

此时宜

大剂参
、

附
、

龙
、

牡
，
如阴寒极甚格药不入者

，

可参白通扬之意
，

加用蓬白头 �� 克
，
收效尤

捷
。

更有甚于此者为
‘

阻阳离决之证
，

如张男
，

年 �� 岁
，

五年前诊为隐性冠心病
，
平时无心

痛
、

胸闷证
，

但有高血压
，

并有头 目昏眩
，
��了�

年春节突然心前剧痛
，

入院诊为急性前壁心肌

梗塞
，
西药抢救至第三天

，
出现休克

，

血压逐

渐下降
，
用大量阿拉明

、

多巴胺
、

地塞米松等

至第十五天
，
血压尚不能稳定

，

仍心疼而躁
，

面赤而汗出粘湿
，

肢冷过节
，
小便不利

，

脉细

如伏
，

舌苔黄绛紫
， ‘

乃予红参 �� 克
、

附子 ��

克
、

龙齿龙骨各 �� 克
、

牡砺 �� 克
、

磁石 �� 克
、

肉桂 �克
、

干姜 �克
、

熟地 �� 克
、

当归 �克
、

山英肉 �� 克
、

甘草 �克
，
大剂频月及�旧

，

汗

敛神清
，

脉还肢温
，

继进生脉散
、

炙甘草汤加

减
，

得庆重生
，
�� 年随访仍健在

。

仲景云
� “
头汗出而微喘者

，

亦阳脱也
。 ”

故厥证最忌见汗
，
因不应有汗

，
故云

� “
反汗

出者
，

亡阳也
。 ”
急者可先予参附汤

。

若汗多者

参量宜多于附子 �
厥重者附多于参

，
或不加重

附子
，

而用干姜以助药力
。

又经云
� “
额上汗

出
，
小便不利者死

。 ”
此证脸象毕呈

，

不独阳脱

于外
，

且阴亦将竭
，

故以大荆参
、

附
、

龙
、

牡

以救阳
，

并合附桂理拜拣女以益阴
，
连进 � 日

，

而西药用至 �� 日始获成功
，

可称极危矣
。

急性心肌梗塞病精变化迅速
，

难以尽述
，

从厥致脱
，

瞬间即变
，
只有善于分清 阴 阳 之

“
离

”
与

“
合

” 、 “
顺

”
与

“
逆扮的关系

，

便不难掌握

病机
，
随证施治

，

得心应手
。

故对仲景医著还

有深人探究之必要
。

吴伯平主任�浙汪中
、

医杂志�
�

秦伯未老师

诊洽冠心病
、

心绞痛患者湛众
，
每获卓效

。

秦

老认为心绞痛的病机是心脏的气血不利
，
不通

则痛
，

心以血为体
，
以阳为用

，

血液的运行有

赖于心脏阳气的鼓动
，

所以心绞嘱柏勺发病既与

心血不足有关
，
又与心阳衰弱有关

，

治疗必须

兼顾
。

主张用仲景复脉汤为基本 方
，

其 中 地

黄
、

麦冬
、

阿胶养心血
� 人参

、

桂枝
、

炙甘草

扶心阳
、

益心气
。

如症见疼痛明显
，
则应加强

活血祛疲之品
，

常用豹有丹参
、

红花
、

五灵脂
、

三七等
�
气为血帅

，

故同时应加用 温 通 理 气

药
，

如檀香
、

桂心
、

乳香
、

没药
、

元胡
、

细辛

等
。

秦老还
，

注意到心绞，静与其它脏腑有密切关

联
，
因在 《

灵枢
·

厥病
》 篇 中有肺心痛

、

胃心

痛
、

肝心痛
、

肾心痛之说
。

在治疗上
，
由肺气

不畅
、

胸闷气窒而致心绞痛者
，
可加旋复花

、



·
��

·

�总���� 中 医 杂 志

广郁金
、

檀香温宜肺气 ， 因胃腕停食
，

积滞饱

胀而致者
，
加积壳

、

砂仁
、

陈皮调中和胃
�
因

胃肠寒气阻闭者
，

可用蓬白
、

瓜萎
、

积实
，
辛滑

通阳
，

开闭降逆
�
心绞痛在情志佛郁

、

气脑患

怒时发作
，
需用香附

、

郁金等琉理肝气
�
如疼

痛已缓
，

膝酸乏力
，
则为心病及肾

，

需加 山

英
、

熟地等滋补肾气
。

心绞痛常伴有 各 种 兼

证
，
遣方时当需照顾

�

见心悸
、

烦躁
、

失眠
，

佐以安神宁心药
，
如龙齿

、

远志
、

获神
、

枣

仁 ， 见多汗
、

盗汗
，
加浮小麦

、

碧桃干
、

酸枣

仁
， 见肩脚

、

臂孺
、

胁肋疼痛
，

宜酌加通络

药
，

如桑枝
、

丝瓜络
、

橘络
、

泽兰等
。

根据上述用药规律
，
针对心绞痛不同病情

和阶段
，
秦老制订出几张自拟方

�

��� 用于一

般证候方
�

麦冬 �克
，

阿胶 �克
，
川桂枝 �

�

�

克
，

炙甘草 �克
，

丹参 �克
，
郁金 �克

，

炙远

志 �
�

�克
，

炒枣仁 白克
，
浮小麦 �克

，

红枣 �

个
，

三七粉 ���克�分冲�
，

朝鲜参 �也可用红

参�粉 �
�

�克 �分冲�
。

��� 用于严重阶段方
�

朝鲜参 �克
，
生地 �克

，
当归 �克

，

丹 参 �

克
，
桂枝 �克

，
细辛 ���克

，
西红花 �克

，

广

郁金 �
�

�克
，
炙甘草 �克

，
三七粉 �

�

�克 �分

冲�
。

��� 用于巩固阶段方
�

朝鲜参 �
�

�克
，

生熟地各 �
�

�克
，

天麦 冬 各 �
�

�克
，
阿 胶 �

克
，

肉桂 ���克
，

炙甘草 �克
，
丹参 �克

，
炒

枣仁 �克
，
柏子仁 �克

，

龙眼肉 �克
。

当然在

具体临床使用时
，

仍需注意辫证加减
，
灵活运

用
。

姜春华教授�上海第一医学院中山医院�
�

个人体会
，
祖国医学胸闷

、

胸痛
、

心痛等门中

可能有冠心病
，
归纳其治疗法则不外温阳

、

温

中
、

温通
、

温散
、

活血
、

益气
、

镯饮
、

祛痰
、

开窍等
。

这些方法
，

可能对疾病本身有作用
，

也可能对症状有所缓解
，

或加强体质的调整而

改善病势
。

本人治疗冠心病是根据
《 金匾要略》

胸痹的方法为主
，
因《
金匾

》 病证的描述较接近
，

而上焦阳虚尤近于本病
。

于是临床上采用瓜萎

燕白汤为主
，

方用全瓜萎 �� 克
、

蓬白 �克
、

姜半夏 �克
，
加桂枝

、

丹参
、

椒 目
、

吴英
、

细

辛 � 或用积实碰白桂枝汤
，

药物为积实 �克
、

川朴 �克
、

燕白 �克
、

桂枝 �克
、

瓜萎 ��克
。

上述二方是一般胸痹痛常用方
。

其疼痛较剧者

加檀香 �克
、

降香 �克
、

乳香 �克
、

沉 香 末

�
�

�克
、

郁金 �克
，

或加赓香少许
。

矽卜台
》 细辛

散我也常用
，
药物为细辛 �克

、

甘草 �克
、

积

实 �克
、

生姜三片
、

瓜篓 �� 克
、

生地 �克
、

白术 �克
、

桂枝 �克
、

获芬 �克
。

根据患者表

现的症候
，

于前方中加用其他药物
，
阳 虚 肢

冷
、

脉弱
、

汗出者加附子 �克
、

肉桂 �克
、

干

姜 �克
、

龙骨 �� 克
、

牡砺 �� 克
� 阴虚舌光

、
口

干
、

尿赤
、

脉微者
，

加生地 �� 克
、

麦冬 �克
、

石

解 �克
、

五味子 �克
、

天花粉 �� 克等 �
气虚

气短懒言
、

肢倦体乏者
，

加党参 �� 克
、

白参

�克
、

黄茂 �� 克
，

或加野山参 ���克
� 气阴

两虚者则补气养阴同用
，

成方炙甘草汤我常加

减用之
，

原方为炙甘草 �� 克
，

生姜 �片
，
白

参 �克
，
生地 �克

，

麦冬 �克
，

阿胶 �克
，

麻

仁 �克
，
大枣五枚

，

加瓜萎 ��克
、

蓬白 �克
、

黄酒一盅人煎
，
便秘者加望江南 �� 克

，

或麻

仁丸 �克
。

本病多见血癖
，

症见舌上有紫斑或全舌呈

淡紫蓝色
，

我常于瓜萎蓬白汤中加桃仁 �克
、

红花 �克
、

赤芍 �克
、

丹参 �� 克 �
若有阳虚

症合并者
，
则加温阳药附子 �克

、

桂枝 �克
、

干姜 �克等
。

冠状动脉硬化继发血栓形成 �急性心肌梗

塞�往往像《 金厦
》 所说胸痛彻背

、

背痛彻心
，

出现心悸
、

气急
、

脉搏微弱
、

紫纷等
，

用瓜萎

燕白加重活血化疲药
。

“
专题笔谈

”
栏征稿启事

本栏拟对肺炎
、

小儿泄泻
、

慢性胆囊炎
、

子宫功

能性出血
、

痛经
、

乳房小叶增生
、

血小板减少性紫斑
、

慢性盆腔炎
、

中风
、

上消化道出血
、

肝硬化腹水
、

甲

状腺机能亢进等病的证治经验
，
在近期

“
专题笔谈

”
栏

内进行交流
，
至于其他疾病的治疗经验也 均 在 所 欢

迎
。
具体要求请参阅本刊今年 �期第 �页征稿启事

。

欢迎各地中医同道踊妖参加笔谈
，
并请在三个月内把

稿件寄至本刊编辑部
。

�

编者
·


