
, 肠 ,
·

《鑫比幻 中 医 杂 志

脾证 , 滋性如姜术
、

厚朴之类
,

用子寒钮栩脾征 `

即泄降之意
,

凡肺热或度饮阻肺
,

致肺失肃降者
,

分别选用苦寒或苦握的降泄药
,

腑热不通而致肺气不

降者
,

可用大黄等苦寒通泄之品
。

坚即坚阴
、

护阴之

谓
,

凡相火亢逆易劫阴精者
,

当用知母
、

黄柏清泄相

火
,

保护肾阴
。

发乃发越郁火之意
,

苦味药中的柴胡
、

桑叶即为此属
。

甘味
,

甘有缓急
、

补中之功
。 《素向

·

藏气法时

论 , 日 : “

肝苦急
,

急食甘以缓之
。 ” “

脾欲缓
,

急食甘以

缓之 ” …甘补之广 凡因肝急引致之腹痛
,

常以甘草
、

怡箱等缓和之
。

凡脾气中虚者
,

多以党参
、

黄茂
、

山

药
、

大枣
、

甘草等甘味入脾之品补之
。

辛味
,

辛有发散
、

利气
、

通润的作用
。 《素向

·

藏

气钱时论》 日 : “
肝欲散

,

急食辛以散之
,

用辛补之
。 ,

`
肾苦瑰

,

急食辛以润之
,

开膝理
,

致津液
,

通气也
。 ”

` 素间
`

五胜生成篇》 云
: “

肺欲辛
。 ”

肝失疏泄
,

用辛

味可利气解郁
,

如青皮
、

香附
、

佛手
、

香椽
、

吴茱英

之类 , 肺失宣发
,

用辛味有宣发肺气的作用
,

如麻黄
、

半夏之属 , 辛味利气
、

宜发
,

使津液通达
,

汗尿排泄

如常
,

肾阴得到滋润
,

故日可通润也
。

咸味
,
成有润下

、

软坚之用
。 《
素问

·

藏气法时

论
》
云

, “

心欲奥
,

急食咸以耍之
。 ” “

脾色黄
,

宜食咸
。 ”

咸寒如芒硝
,

成沮如获蓉
,

皆有润下之功
,

使腑气通

达
,

则脾运得健
。

咸能使坚实物如癖血
、

肿块
、

症积

等软而消之
,

如山甲
、

鳌甲
、

蜜虫
、

水蛙等
,

皆有此

效
。

成品如赴砺
、

羚羊角
、

石决明
、

珍珠母
、

代猪石
、

元参等
,

有使心下潜降的作用
,

故能使心气冲和而不

亢
,

此即
“

心英
”

之又一义也
。

单味药的调治作用实际上是有限的
,

对于复杂的

病情
,

往往需采用多种药味相配合的方法
,

此则属方

剂配伍应用之范畴
, 吸
内经

》
已有所及

.

不再赘述
。

厦门大学海外函授学院 王长荣

甲亢治疗中含碘方药的使用问题

传统中医 中药治疗甲亢
,

多使用含碘丰富的方药
,

如海澳玉壶汤
、

四海舒肝丸
、

以及昆布丸等
,

其中海

藻
、

昆布
、

海带等含碘丰富
。

这些方药主要用于治疗

地方性甲状腺肿和青春期甲状腺肿
,

而治疗甲亢时则

不宜单纯采用这些方药
。

根据中医辨证
,

甲亢在不同体质的患者和不同的

病变阶段
,

其证候表现也不尽相同
,

主要有气阴两虚
、

阴虚胃热
,

肝郁血虚等证候
,

其相应的治疗原则
,

是

益气养阴
、

养阴清胃
、

舒肝养血等
,

益气养阴药如黄

茂
、
党参

、

麦冬
、

五味子
、

沙参等
;
养阴清胃药如知

母
、

玉竹
、

生地
、

生石膏等 , 舒肝养血药如当归
、

赤

白芍
、

何首乌
、

川糠子
、

郁金
、

柴胡
、

龟板等
,

临床

可根据甲亢的不同时期给予不同的治疗方法
,

这些药

物绝大多数并不含碘
,

有少数药物仅含少量碘
,

但却

能有效地治疗甲亢
。

以上药物多属中药补益药的范畴
,

现代医学认为
,

这些药物的最大特点是对病理机能状

态的调节作用
,

在调理患者的机体状态
、

调动内在抗

病能力方面具有特殊的作用
。

能缓解甲亢症状
。

现已

发现
,

这些药物能调整机体免疫功能
、

有促进蛋白质

合成
、

改善细胞的代谢
、

增强机体的适应原性作用
,

并能调节内分泌系统的功能
,

对心血管及造血系统亦

均有良好的调节作用
。

而海藻
、

昆布
、

海带等中药则

不具备上述作用
。

所以
,

从中医辨证观点来看
,

不宜

将作用单纯的软坚散结药海藻
、

昆布
、

海带等作为治

疗甲亢的主要药物而长期大量应用
。

至于甲亢所具有

的甲状腺弥漫性肿大这一体征
,

传统中医虽然大多采

用软坚散结的治疗法则
,

但也应首先根据中医辨证的

基础上选用
。

同时
,

具有软坚散结的药物
,

除海藻
、

昆布
、

海带以外
,

还有僵蚕
、

生牡蜘
、

夏枯草
、

生改

仁
、

土贝母
、

龟板等
,

作用远为广泛而不含碘或含碘

甚微
。

这些中药对于甲亢所出现的烦热
、

心悸
、

手颤
、

大便塘薄
、

大便次数增多以及起急易怒等均有良好的

作用
,

而这些作用也是海藻
、

昆布
、

海带所不能比拟

的
。

黄药子也含有碘
,

也有软坚散结之功
,

治疗各种

类型的甲状腺肿块均有一定疗效
,

但在用药时间及用

量上应予注意
,

长期大量用于甲亢患者
,

除可引起类

似海藻
、

昆布的副作用以外
,

还可引起药物性肝炎
,

特别是甲亢本身有可能累及肝功能
,

长期大量服用黄

药子后可加重对肝脏的损害
,

临床应用时应予慎重
。

从现代医学观点来看
,

碘是合成甲状腺激素 ( T H )

的重要元素
,

一般说来
,

T H 的合成随碘的剂量的增

加而增加
,

如果超过了一定的限度
,

则暂时性抑制 T H

的合成与释放
。

这也就是甲亢患者在服用最初几剂~

十几剂含有海藻
、

昆布中药有效的道理
。

但是值得强

调的是碘对 T H 合成与释放的抑制作用是暂时性 的
。

如果长期大量服用海藻
、

昆布等含碘中药
,

则甲状腺

可对碘的抑制作用产生
“

适用
” ,

使 T H 的合成能从碘

的抑制中
“

逸脱
” , “

逸脱
”

后 T H 的合成重新加速
.

从

而引起甲亢症状的复发
,

反跳
,

使不少患者已经升高

的 T
: 、

T
;

在服用以海藻
、

昆布为主的中药后
,

T
, 、

.T

更为增高
。

所以长期大量应用以含碘丰富的中药作为

治疗甲亢的主要方法是不适宜的
。

中日友好医院中医外科 伍锐放

北京中医学院东直门医院内科 索永端

泄可
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