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通

过临床观察发现
，

虽同为萎缩性胃炎
，

不同病

人之证治可以迥异
。

如舌质偏红
、

舌体瘦小
，

中院灼热胀痛
，

喜食酸甘
，
大便干燥

，

一派液

枯胃燥者
，

须以沙参
、

生地
、

天冬
、

麦冬
、

石

解
、

乌梅
、

白芍
、

生甘草
、

谷芽
、

绿尊梅等
，

酸甘濡润
，

滋养胃体
，

是为正治
。

但此类典型

病例并不多见
，

而舌苔白垢浊腻
，

大便浩薄
，

中脱痞满者却所见颇多
。

正如《 内经
》
所谓

“
上

焦不行
，

下院不通
，

胃气热
，

热气薰胸中
，

故

为内热
” ，

当舍甘凉濡润而取甘温益气之法
，

用

参芬白术散加减
，

行阳气以化阴浊 � 如怯寒肢

冷
，

舌质淡
，

喜热饮
，

便澹次多
，

中阳 不振

者
，
宜附子理中汤鼓舞乾阳

，

佐以乌梅
、

白芍
、

甘草酸甘化阴
，

阳旺则运健
，

精微得以化生
，

而胃得濡养
， “

萎缩
”
可望渐复

，
如此 温润兼

施
，
刚柔并济

，

对改善症状
，

增强疗效
，
均有

裨益 � 若心下嘈杂灼痛
，

泛恶
、

院胁串痛
，
口

苦舌黄腻
，

可予左金丸合四逆散
，

或以半夏泻

心汤加减
，
以泄肝和胃� 若大便如栗

，
数 日一

行
，

可加大黄
、

从蓉以复阳明通降之常
，

浊气

降则清气升
，

而阴精得以上奉
。

如病理检查发

现肠上皮化生
、

多发性息肉或假息肉形成
，

是

络损血疲
，

可于上述辨证施治的方药中
，
选加

丹参
、

当归
、

红花
、

川芍
、

三棱
、

羲术
、

九香

虫以活血行疲
、

软坚散结
。

余曾治一薛某
，
����

年 �月 �日经胃镜检查确诊为慢 性 萎缩 性 胃

炎
、

多发性息肉
，
胃液分析示游离酸 。 度

，

总

酸 �� 度 � 同年 �月 �� 日来诊
，

证见院胀
，

食

入更甚
，

多暖喜热
，

舌苔糙黄
，
口干

，

脉细弦
，

太阴阳运不足
，

阳明阴液又亏
，

兼之肝郁气滞
，

宜兼筹并顾
，

即进上法
，

温彝太阴
，

通降阳明
，

佐以活血软坚散结
，

调治一年
，

至 ����年 �

月胃镜复查见
“
胃及十二指肠息肉样 改 变明显

减少
” ，

症状几近消失
。
���。 年 �月胃镜 复查

“
胃息肉已消失

” ，

病理报告为
“
粘膜组织

” 。

来稿选载 �编者按
�

专题笔谈征稿启示发

出后
，

来稿很多
，

但重复不少
，

限于篇幅只能

对部分来稿以综述形式摘要刊登
，

请予谅鉴�
�

山东医学院附属医院郭福新医师认为慢性胃炎

可分为发作期和缓解期来辨证论治
。

发作期多

为湿热阻滞
，

常用半夏泻心汤加减
� 缓解期多

为中气虚弱
，

常用人参健脾丸方加减
。

解放军

��� 医院马山医师提出对胆汁返流性胃炎用 四

逆散加丹参
、

连翘
、

甘松
、

白芷制成散剂或片

剂
，

在每次饭后 �小时服 �克
，
效果明显

。

山

东济宁市第一人民医院王正甫主任医师认为慢

性胃炎主要是脾胃同病
，

治疗方法无论补虚泻

实
，

皆应以护脾为先
，

护脾之法是补脾气
，

养

胃阴
。

用药要注意升降
，

补勿过腻
，
泻 勿 过

峻
，

寒勿过偏
，
热勿过燥

。

他在方中重用麦芽

�� 克
，

谷芽 �� 克
，
因麦芽入脾主升

，

谷芽入

胃主降
，

用之可能达到脾胃调和
，

升降有序
，

而运化自如
。

四川南充地区技工学校王章理医

师认为慢性胃炎临床上多见虚证
，

偶有夹食
、

夹湿者
，

院腹胀满
，
打呢泛酸

，

舌白苔腻
，

可

用平胃二陈汤加高良姜治之
，

兼有热者用越鞠

丸
。

若院痛隐隐
，

面白无华
，

时时喜以手压住

胃院部觉舒者
，

仿陈修园法以归脾汤加石首蒲

�
�

�克
，
橘络 �克

。

此乃治虚痛之法
，
屡试辄验

。

淫 羊 霍 煎 剂 治 疗 骨块 梗 塞 食 管

安徽省舒城县重阳医院 莫 浏

取浮羊论 ��、 �� 克 ，

置锅内以文火焙焦后
，
洒入

饱和搪水 巧 。 、 ��� 毫升 �白播
、

红塘均可�
，

伴匀焙

干
。

再加水 ��� 毫升
，

煎至 ��� 毫升左右
，
稍凉即服

。

一般服药一次即 可
�

未愈者可加服一次
。

临末症状较

重者
，
可先呷服米酷 �。 毫升

，

�� 分钟后服药
。

若连

续两次应用本法无效者
，
应及时配合使用他法或行手

术治疗
。

笔者用本法治疗 �� 例患者
，
服药 �剂 而 愈

者 �� 例
， �剂而愈者 �例

。
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