
���
�

离于世
，

被服章
，

举不欲观于俗
，

外不劳行于事
，

内无思想之患
，

以恬愉为务
。 ”
则指明了保持心境健康的具体方法

，

颇值得今人

效仿
。

至 于已经出现亚健康时
，

治疗可依据其证侯表现辨证论

治
。

如肝气郁结
�

治宜疏肝理气解郁
，

可予四逆散
、

逍遥散类加

减
。

疲血内阻
�

若血虚血痪者可予四物汤
、

当归芍药散类养血活

血
，

若疲血阻络
，

可选《医林改错 》逐癖汤类化痕通络
。

痰湿中内

生
�

若脾虚生湿可予香砂六君子汤
、

菩桂术甘汤类健脾化痰
，

湿

浊内盛可予二陈汤
、

平胃散类理气化湿
。

湿热内蕴
�

可分别选用

三仁汤
、

蕾朴夏荃类清热化湿
，

王氏连朴饮
、

二妙丸类清热燥

湿
，

八正散
、

六一散等清热利湿
。

阴虚火旺
�

治宜养阴清热
，

偏肝

肾阴虚者可予大补阴丸
、

知柏地黄丸
、

秦芜鳖甲散等
，

偏肺肾阴

虚者可选养阴清肺汤
、

百合固金汤类化裁
。

气血亏虚�劳伤心

脾��

治宜补脾益气养血
，

予人参归脾丸
、

归芍六君子汤等加减
。

脾肾阳虚
�

治宜温肾健脾
，

偏脾虚者予附子理中丸
、

昊茱英汤类

加减
�偏肾虚者予金匾肾气丸

、

右归丸等化裁
。

总之
，

有鉴于亚健康对人体造成的危害性
，

我们应充分注

意并认识这一 “

第三状态
” ，

运用以 上方法
，
予以积极的预防和

及时的治疗
，
从而使人们的健康水平得以进一步提高

。

北京中医药大学东直门医院�������� 武维屏 边永君

气机运行正常
，

腑气畅通
。

现代医学研究认为
，

大黄的泻下作用可促进排除肠道内产

生内毒素的细菌及 己经产生的内毒素
，

还有促进肠管蠕动
，

降

低毛细血管通透性
，

改善肠道微循环的功能
，

理气药中的柴胡
、

积壳均有增强胃肠运动之功能
，
半夏具有止呕作用

，

延胡索可

抑制胃液分泌
，
金银花

、

蒲公英均具有较广谱的抗菌作用
。

北京联合大学中医药学院附属鼓楼中医院�������� 金丽杰

中医药治疗急性胰腺炎

近两年来
，
笔者在临床中应用疏肝理气

、

清热攻下法治疗

急性胰腺炎
，

取得满意疗效
，
现举例如下

。

李某某
，

男
，

�� 岁
，

于 ����年 �月 �� 日入院
。

诉间断上腹

痛 �年
，

因饮酒后诱发加重 � 日
，
上腹部持续性胀痛

，

牵及腰

背
，

取弯腰抱膝位痛减
，

伴返酸呢逆
，

两肋胀痛
，

不思饮食
，
口苦

口臭
，

大便干
，

小便黄
，

舌质暗红
、

苔黄厚腻
，

脉弦滑
，

查血淀粉

酶 �������正常值为��������
，

尿淀粉酶 ��������正常值

为� ��������
，
�超提示胰腺急性炎性改变

。

胃脱部触痛明

显
，

无反跳痛
，

肌紧张
，

莫氏征�一 �
，

麦氏点压痛�一 �
。

证属肝胃

不和
，

湿热中阻
，

腑气不畅
。

治以疏肝理气和胃
，

清热利湿通腑
。

处方
�

柴胡 ��
，

黄芋 ��
，

半夏 ���
，

积壳 ���
，

生大黄�后下���
，

玄明粉�冲���
，

厚朴 ���
，

延胡索 ��
，

���糠子 ���
，

蒲公英 ���
，

金银花 ���
，

竹茹 ��
，
获等 ���

。

日 �剂
，

水煎 �����
，

分 �次温

服
。

饮食予清流食
，

忌肥甘辛辣
，

勿饱食
。

服药 �剂后
，

腹胀
、

腹

痛明显缓解
，

血
、

尿淀粉酶降至正常
，

上方去生大黄
、

玄明粉
、

竹

茹
，

又服 �剂诸症消失
，
�超提示胰腺未见异常

，
于 �� 月 �� 日

出院
。

急性胰腺炎是以突发性腹部疼痛
、

恶心
、

呕吐
、

甚时疼痛连

及两胁
、

发热为常见症状
，

其中以脱腹疼痛为主症
，

重者可出现

黄疽
、

休克等
，

多为饮食不节
，
憋食辛辣肥甘厚味

，

嗜酒等
。

因

此
，

具有起病急骤
，

疼痛剧烈
，

变化迅速
，

病势凶险的特征
，

初病

即可显现正盛邪实的阳热实证
，

其主症胃肮疼痛
，

持续不解
，

恶

心呕吐
，

继之可演变成正虚邪实
、

相互交错之重证
，

气机郁滞

腑气不通为其主要发病机理
，

因此采用疏肝理气
，

通腑泄热为

基本治则
，

方中理气
、

行气药
，

意在尽快畅通气机
，
阻滞病邪

热化深入
，

气机畅通
，

则疼痛减轻
，

六腑以通为用
，
以降为顺

，

热者清之
，

实者泻之
。

方中使用生大黄
，

其性苦寒
，
气味重浊

，

入气分
，

行血分
，

直降下行
，

走而不守
，
能使胃肠

、

肝胆邪热

下行外出 �金银花甘寒
，

蒲公英甘苦寒
，

清热解毒
，

散滞气
，

化热毒
，

二者剂量宜大
，

取其重剂
，

败毒尤佳
，

诸药合用
，

使

玉屏风散皮肤科应用举隅

玉屏风散方出《丹溪心法 》 ，
由黄蔑

、

白术
、

防风组成
。

功能

益气固表
，

常用于卫表不固
，

属易感冒之人
。

笔者辨证运用该方

治疗各种皮肤病证
，

常有良效
。

兹举医案 �则
，
以抛砖引玉

。

慢性湿疹案
�

王某
，
女

，

�� 岁
。
����年 �月 �� 日初诊

。

患者

�年前小臂伸侧
、

胭窝至大腿屈侧出现米粒大小
，

较密集的红丘

疹
，

痛痒甚
，
抓之溃破

，

结痴
，

夏重冬轻
，
多方治疗无效

。

形胖
，

面

色黄白
，

乏力
，

纳尚可
，

大便澹
，

舌淡红
、

苔白
，

脉左沉滑无力
，

右

沉弱
。

证属脾虚蕴湿
，

湿热蕴肤
。

治当益气健脾除湿
，

清热疏风

上痒
。

方用玉屏风散合草薛渗湿汤加减
�

黄蔑 ���
，

炒白术 ���
，

苍术 ���
，

获等 ���
，

陈皮 �馆
，

草薛 ���
，

防风 ���
，

桅子 ���
，

黄

柏 ��
，

赤芍 ���
，

泽泻 ���
，

白鲜皮 ���
，
�剂

，

水煎服
。

�月 ��日

二诊
�

皮疹基本消退
，

部分遗留色素沉着
，

痰痒消失
，
大便仍澹

，

拟原方去苍术
，

加炒慧苗仁 ���
，
�剂

。

另予化湿胶囊�本院制

剂�� 瓶 口服
。

�月 �日三诊
，

皮疹消退未发�往年皮疹常持续至

�� 月始愈�
，

舌淡
、

苔薄白
，

脉沉弱
。

仍以化湿胶囊 �瓶善后
。

湿

疹久治不愈
，
乃素体脾虚

，

湿热内蕴所致
。

益气健脾
、

除湿清热

是治本之法
，

但玉屏风散略嫌温燥
，
对已有之湿热不利

，

故合草

薛渗湿汤清之利之而愈
。

急性尊麻诊案
�

岳某
，
女

，
�� 岁

。
���� 年 �月 �� 日初诊

。

半

月前未明原因全身出红色风团
，

绿豆至蚕豆大小
，

在某医院服

用抗组胺药
、

钙剂等
，

仅能暂时缓解
，
停药即发

。

现全身风团堆

累
，

剧痒难忍
，

面黄形瘦
，

纳呆尿黄
，
舌淡红

、

苔白腻
，

脉虚滑
。

拟

疏风除湿清热
�

浮萍 ���
，

蝉蜕 ���
，
防风 ���

，

厚朴 ���
，
白豆葱

��
，

赤芍 ���
，

牡丹皮 ���
，
黄芬 ���

，

桅子 ��
，

白鲜皮 ���
，
地肤

子 ���
，

木通 鲍
。
�剂

，

水煎服
。
�月 �日二诊

�

服药 �剂
，
皮疹完

全消退
，

但近 �天又有少许新皮疹出现
。

此气虚而邪未尽退
，
当

补气以鼓之
。

但他医以原方续用 �剂
。
�月 � 日三诊

�

服药期

间皮疹很少
，
近 �天皮疹大量出现

，

剧痒
，
双下肢疲乏无力

，

舌淡红
、

苔厚腻稍黄
，

脉虚
。

拟加用玉屏风散
�

生黄茂 ���
，

防

风 巧�
，

炒白术 ���
，

蝉蜕 ���
，

徐长卿 ���
，
厚朴 ���

，

益母草

���
，

赤芍 ���
，

黄答 ���
，

桅子 �馆
，

木通 ��
，

白鲜皮 �馆
。

服

药 �剂
，
皮疹几退尽

，

痒止
，
�剂皮疹全退

，
未再出新皮疹

。

随

访 �个月无复发
。

此案乃卫表不固
，

风湿热困表所致
。

初诊仅

疏风除湿清热
，

未补气固表
，

故病不能尽除
。

加用玉屏风散后

皮疹很快消退而不再发
。

药物接触性皮炎案
�

刘某
，

女
，
�� 岁

。
����年 �月 �� 日初

诊
。

�� 天前分娩时在右大腿伸侧注射药物�不详�
，

分娩后回家

即觉药物注射处疹痒
，

出现指甲大小红斑
，

某医院认为是
“
体

癣
” ，

给皮康霜外涂
，
始略好转

，

后红斑扩展为鸡蛋大小
，
又 自涂

土懂皮配
，

红斑连续扩大为 ���� � ���� 大小
，
浸润明显

，

中心

肿胀
。

舌淡
、

舌体略胖
、

苔黄厚腻
，

脉滑虚
。

证属湿热蕴毒
，
正气

不足
。

宜补气扶正
，
清热利湿

，
解毒通络

。

方用玉屏风散合四妙
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散加减
�

生黄蔑 �馆
，

炒白术 ���
，
苍术 �馆

，

生慧苗仁 ���
，

黄柏

���
，

桅子 一馆
，
大青叶 ���

，

紫草 �鲍
，

���牛膝 ���
，

蒲公英 ���
，

地肤子 ���
，

木通 ���
。
�剂

，

水煎服
。

外搽洁尔阴
，
日数次

。
�月

�日二诊
�

红斑肿胀近乎消失
，

痛痒基本消失
，

因乳汁不足
，
要求

服通乳药
。

�月 �� 日三诊
�

服归脾汤加凉血解毒除湿中药 �剂

后
，
乳汁充足

，

皮疹完全消退
。

近几天原皮损处又出现淡红斑及

米粒大小的红丘疹
，

疹痒
，

再拟初诊中药原方 �剂
，

洁尔阴
、

肤

尔舒止痒配交替外搽
。

皮损消退
，

未再复发
。

患者素体蕴湿
，
又

与药热相合而为湿热
，

发为皮炎
，

适逢产后
，

气血亏虚
，

应考虑

到局部湿热与整体气虚两方面
，

故取法补气与清热利湿解毒并

施
，

皮损很快痊愈
。

皮肤是人体低御外界各种致病因子的第一道防线
，

卫气则

行驶卫外功能
。

一些皮肤病之所以难治
，

关键在于虚实夹杂
。

虚

与实二者可以互为因果
，
又可同时并存

，

治疗上若偏执一端
，

常

致治疗失败
。

由于大多数皮肤病皮损表现为红
、

热
、

痒等实证
，

极易导致重清泻而少扶正或不扶正的片面治疗观
。

本文所举数

案
，

说明气虚尤其是卫气虚在不少难治性皮肤病中常是病情缠

绵的重要原因
。

玉屏风散中黄蔑
、

白术
、

防风的配伍
，
可补气固

表祛风
，
亦可健脾益气

，

祛风胜湿
，

颇适用于具有卫气虚或脾气

虚弱
，

挟有内湿或外湿的皮肤病证
，

根据辨证灵活与它方配伍
，

补虚与祛实恰当搭配
，
常收到相辅相成

，

相得益彰的效果
。

河南中医学院第二附属医院�������� 刘爱民

泄
，

见大便完谷不化
，

形如蛋花
，

气味酸馒
，
腹痛啼哭欲泻

，

泻后

痛减啼止
，

不思乳食
，

手心发热
，

波短赤
，

舌红苔厚腻
，

脉滑实
，

指纹沉滞
。

治以消食导滞
、

和中渗湿
。

用植曲胃菩汤加减�山植
、

神曲
、

苍术
、

厚朴
、

陈皮
、

获荃
、

猪等
、

泽泻
、

桂枝
、

白术
、

甘草��若

斑点色淡
，
为脾虚泻

。

见大便澹薄
，

食后即泻
，

色淡声而不臭
，

食

欲不振
，

精神倦怠
，

面色少华
，
舌淡苔薄白

，
脉弱

，
指纹淡红

。

治

以健脾益气
，

用参等白术散加减
�

总之
，

我们可以通过观察山根颜色变化作为望诊的补充
，

从而提高临床疗效
。

四川省人民医院�������� 肖 握

临证谈候气来复

小儿山根色青与脾胃疾病

山根亦名鼻根
，

是指两内毗之间的部位
。

小儿肌肤薄弱
，

脏

器清灵
，

体内疾病易彰形于外
，
所以常可以通过山根望诊了解

脏腑器官的病变
，

尤以四岁以下的小儿较为明显
。

山根位于鼻

的根部
，
鼻应脾胃之位

，
山根又是阳明胃脉经过之处

，
山根颜色

的变化可以提示某些脾胃疾病
。

笔者在临床工作中
，

观察总结

了一些有关山根颜色变化与脾胃疾病关系的经验
，

能有效地指

导疾病的诊断和用药
。

山根色青滞或青脉横截山根而滞者
，

多为乳食积滞
，

为实

证
。

若单见此表现
，

伴院腹胀满
，

疼痛拒按
，

乳食不思
，

见食恶

食
，

烦躁啼哭
，

夜卧不安
，

或精神困倦
，

手足心热
，

或发热夜甚
，

暖腐吞酸
，

出气 口臭
，

或伴呕吐
、

腹泻
，
吐泻出酸臭食物或奶瓣

，

面色青黄
，
舌质正红

，
舌苔厚腻

，

脉象滑实
，
指纹沉滞等

。

可与消

积导滞
，

用保和丸或消乳丸加减 �
若他病而见此

，

在主方基础上

可酌加消食导滞之品
。

山根色青而淡者
，
多为脾虚夹积

。

见不思乳食
，

食则饱满
，

腹痛不舒
，

夜卧不安
，

大便塘薄或乳食不化
，

或兼呕逆
，
暖腐酸

臭
，

精神倦怠
，

体弱无力
，

面色青白或萎黄
，

唇舌淡 白
，

舌苔白

腻
，

脉象沉细无力或兼细滑
，

指纹青淡等
。

可与健脾益气
、

佐以

消食导滞
，

用人参启脾丸加减�人参
、

白术
、

获等
、

山药
、

莲子肉
、

陈皮
、

泽泻
、

甘草
、

山椿�
。

山根若出现青脉多条
，

且弯曲成虫形
，

多为虫积
。

见脐周疼

痛
，

时作时止
，

嗜食异物
，

睡中磨牙
，

面黄肌瘦
，

舌有虫斑
，

有排

蛔史等
。

若山根青脉色青而滞
，
治以驱虫为主

，
用加减下虫丸

�苦糠根皮
、

使君子
、

槟榔
、

木香
、

玄明粉
、

鸡内金
、

甘草��若山根

青脉色淡
，
治以健脾为主

，

驱虫为辅
，

用万氏肥儿丸加减�人参
、

白术
、

获菩
、

青皮
、

陈皮
、

山药
、

莲子
、

当归
、

川芍
、

神曲
、

使君子�
。

山根色青
，

夹有青色斑点
，

多患泄泻
。

若斑色深滞
，

为伤食

候气来复之义出自��素间
·

五常政大论 》篇
。

原文为
� “
帝

曰
�

其久病者
，

有气从不康
，

病去而瘩
，

奈何� 岐伯曰
�

昭乎哉圣

人之问也 �化不可代
，

时不可违
。

夫经络以通
，

血气以从
，

复其不

足
，

与从齐同
，

养之和之
，

静以待时
，

谨守其气
，

无使倾移
，

其形

乃彰
，

生气以长
，

命曰圣王
。

故《大要 》曰 �

无代化
，

无违时
，

必养

必和
，

待其来复
。 ”
文中明确指出

，

天地对万物的化生
，

人力是不

可替代的
，

不要以人力来代替天地的气化
。

久病不复者
，

要善于

调养
，
静心等待

，

等待正气的恢复
。

候气来复
，

在慢性病的治疗中确实有指导意义
。

临床具体

运用常见两种情况
，

一为小剂缓调
，

二为停药以候
。

小剂缓调

者
，

如 《山西名老中医经验汇编 》书中
，

就介绍有李翰卿运用
“
候

气来复
”
理论的成功经验

。

书中载有典型的小剂缓调及小剂间

断给药的案例
，

谓
“
李老以小剂治之

，

候气其复
，

缓缓图之
” 。

同

时也记载了小剂倍量致误的教训
。

停药以候者
，

如《刘越医案医

化集
·

银屑病论治 》中写道
�“
中药治疗期若出现皮损消退缓慢

的趋势
，

即应停药间歇 ����� 日
，
以待机体

‘
正气

’
之来复

，

停

药后反能出现皮疹明显消退
，

若仍连续用药
，

或用扶正药物
，

均

难达到预期的效果
。 ”

笔者临床体会
，

候气来复的运用
，

尚可以中药蜜丸剂型给

药
，

用于慢性久病
，

尤其是明显与情志有关的慢性病变
。

这类患

者多因七情致病
，

或久病影响情志
，

加之 日久不愈杂药乱投
，

而

致体内气血阴阳失衡
。

此时服用汤剂
，

或有效
，

或无效
，

有效时

也多反复
，
且有越服效果越差的感觉

。

患者心急
，
医者束手

，

数

易方药
，

皆不能效
。

攻则更甚
，

补则增烦
，

停药则患者
“
病重欲

死
” 。

笔者遇此多弃汤剂而改用蜜丸制剂
，

取
“
丸以缓之

” ，
以候

其正气来复
。

且选药用方多较平和
，
忌大攻

、

大补之品
，
以期用

微小而持续的药力来辅助人体气血阴阳的 自我调节
，

达到平

衡
。

而不用
“
汤以荡之

”
及大攻

、

大补之品
，
妨碍人体正气的生

机
。

如治一女性患者
，
咽部乳头状瘤手术摘除后

，

咽部异物感明

显而数月不消
，

咽部检查无异常
。

断续服汤剂 �� 余剂
，

皆有效

而终不能愈
。

后以同样治疗大法
，

取用丸剂治疗
，

仅月余痊愈
，

再无复发
。

又如治一女性患者
，
双耳鸣响

，

昼夜不歇
，

多方求治
，

百药不效
。

笔者投用血府逐癖汤化裁
。

服 �剂
，
明显见效

，
再投

则不效
。

因其睡眠极差
，

方中仅加用酸枣仁 ���
，

患者当晚即自

觉思睡而心烦憋闷又不得睡
，

去则又稍安
。

后改用丸剂平调
。

因

其求愈心切
，

自行加倍服用
，
日服 �丸

，

当晚即耳鸣
、

心烦明显

加重而不得少眠
。

嘱其每日早晚各服 �丸
，

静以待时
。

治疗数

月
，

耳鸣渐止而生活如常
。

山西中医学院第二中医院�������� 高建忠


