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为湿热胶固脉络证
,

非草木之品所能胜任
,

必借虫蚁

之搜剔走窜
.

方能深人经隧
,

使 浊去癖开
,

湿 热 分

解
。 _

L方去改仁
、

滑石
、

丹参
,

加炮山甲
、

皂角刺
、

土获芬
。

四剂后
,

疼痛大减
,

舌苔渐退
。

嗣后
,

全身

出现红色小丘疹
,

庙痒异常
,

此乃湿热 分解之象
,

前

方加连翘
、

白葵皮
、

白羡冀等
,

数剂后痊愈
。

再如万 x x ,

男
,

40 岁
。

一月前出现面目 发黄
、

胁痛
、

纳差
、

厌油
、

乏力
、

皮肤痰痒
、

大便灰白等症

状
,

在某医院检查黄疽指数
、

胆红素
、

谷丙转氨酶 有

所增高
,

诊为急性黄疽型肝炎
。

入院后
,

经 输液
、

护

肝药及强的松等西药治疗并配合中药利胆 退黄
,

至今

黄疽持续不退
,

胁痛
、

厌油等症状亦未 见好转
,

乃来

余处诊治
。

检查
:

颜面
、

胸背等部位黄染
,

巩膜处尤

甚
,

苔黄腻略灰
,

脉弦数
。

患者素嗜烟
、

酒
、

茶
。

证

属湿热胶阻肝胆
、

痕滞络脉
、

胆道不利
。

治宜疏透肝

胆湿热
,

通络化痕
。

药用茵陈
、

龙胆 草
、

丹参
、

山

植
、

赤芍
、

郁金
、

路路通
、

车 前子
、

皂角刺
、

炮 山

甲
。

6剂后
,

黄疽减退
。

服至 20 余剂后
,

黄疽消失
,

复查黄疽指数
、

胆红素均恢复正常
。

半年后随访
,

黄

疽无复发
。

四川省涪陵市中医院 吴朝文

如何促使肝炎患者 e抗原 ( H B e A g )转阴 ?

答
: e抗原 ( H B e A g )是乙肝病毒 D a n e 氏颗粒的结

构部分
,

属乙肝的核心抗原
。 e抗原存在于 表 面 抗原

阳性病人和携带者的血中
。 。抗原阳性

,

血 中的 D an e

氏颗粒
、

核心抗体
、

表面抗原
、

D N A多聚 酶的 浓 度

均随之转为阳性
。

因此
, e抗原携带者具 有很强 的传

染性
,

说明肝病严重
,

转为慢性
、

肝硬化的可 能性大 ,

反之则是病情好转的指征
。

根据我们的经验
,

促使 e抗原转阴的方 法不 外 两

条
:

一
、

清热解毒法
:

一般而言
,

病程短的 e抗原阳性

患者
,

应侧重用大剂解毒之法
,

如选 用虎杖
、

银花
、

蒲

公英
、

紫花地丁
、

野菊花
、

山豆根
、

白毛藤之类
, e抗原

易于转阴
。

二
、

助阳通阳法
:

据临床所见
,

运用助阳

通阳药物有助于 e抗体的出现
,

而 e抗体的出现则使 e抗

原阴转
。

常用药如仙茅
、

仙灵脾
、

黄茂
、

露蜂房
、

巴

戟天
、

葛根
、

丹参
、

桃仁
、

上获芬
、

猪冬等
。

乙肝病毒

虽属毒邪
,

但具有抑制阳气
,

易于内 伏营血腑脏的特

点
。

因此
,

倘用药一派苦寒
,

反易冰凝气血
,

难以出

现气分激烈抗邪的局面
,

不利于毒邪清除
。

因此
,

若

用两法结合
,

即用助阳通阳 解毒法来治疗最佳
。

经处

方统计发现
,

立法与处方配伍比例与。 系 统 的改变有

一定的联系
,

单用苦寒清解不及配伍小量助阳 (益气 )

药有效
,

其比例以 3 ~ 4 :1 为好
。

比例过小
。
扰体不易出

现
,

或出现后不稳定 ; 比例过大
,

疗效亦差
。

因此
,

在

3~ 4份苦寒清解药中加人 1 份 助阳益气药
,

以保持 J仁
`
少火

” ,

则有效 , 若量过大
,

则易成
“

壮 火
” .

所 谓
“

少火生气
,

壮火食气
” ,

总宜燮理阴阳
,

以平为期
。

中国中医研究院西苑医院 陈立华

目痒的辨证要点是什么 ?

答
:

目痒是外障眼病的一 种常见症状
,

患眼作痒

或涩痒
,

或刺痒或痒痛交作
,

尤以在春 夏发病的痒如

虫行症最剧
。

目痒可发生在多种眼病
,

日痒的辫证较

为复杂
,

其要点有三
:

一
、

辨局部形症
,

识所患眼病
。

11 痒常和共他症

状同时出现
,

并有相应的体征
,

综合临床 所见可以识别

患有何种眼病而致目痒
,

如眼睑庙 痒不止
,

皮 肤 红

赤
,

出现细疹
,

水饱
,

渗水糜烂
,

为凤 赤疮疾
。

睑缘痒

而见胞睑边缘赤烂为睑弦赤烂
,

l砒部痒痛同时 hat 部红

赤糜烂为毗帷赤烂
。

又如患眼痒痛交作
,

哆多泪多
,

白睛红肿为暴风客热
。

痒涩不爽在 ,J包脸内而生红色细

小颗粒形如椒粒为椒疮
,

胞睑内有淡 黄色颗粒从生若

为粟疮
。

眼痒如虫行
,

春夏发病如花似潮
,

至 J勿而发

为时复症
。

二
、

辨发病部位
,

明脏腑所属
。

依据中医五轮学

说
,

胞睑为肉轮属脾
,

所以风赤疮戍
、

风弦赤烂为脾

病
。

而白睛为气轮属肺
,

白睛赤肿
,

内应在肺
,

诚所

谓
“

肉轮赤肿
,

火乘脾也
,

气轮变赤
,

火乘肺也
” 。

经

络有一定的循行部位和所属脏腑
,

所以与发病部位有

关
,

如循行于胞睑浅表的经筋
,

太阳为日上网
,

阳明

为目下网
。

还有根据发病季节
、

时令与 病邪的特点迸

行定位
,

如每年春夏发病的时复症
,

春 令时气为风
,

“

伤于风者
,

上先受之
” ,

对时复症 (即痒 如虫行症 )可

以定位其病在肺
。

三
、

审证求因
,

定证候性质
。

在识病定位的 旅础

上
,

根据证候的特性
.

通过病因病机分析
,

确定 J称性

质
,

痒一般发病急
,

变化快
,

发于肌表 属外障症状
,

实症居多
,

以病因而论外除眼病
,

外有六 汪所感
,

内

有蕴热外蒸
.

六淫之中以风
、

湿
、

热为主
,

内热以脾

肺郁热为最
,

目痒迎风益甚
,

痒如虫行
,

痒而肿 jl日 IL

无红赤均为风邪外乘
,

痒而兼 IJ赤肿痛
,

$lI 多黄粘为

风与热并
,

红肿位于胞睑者为脾胃积热
,

白 111针工赤为

肺热壑盛
。

若兼睑弦赤烂
,

泡疹浸浮为 凤热夹温
,

脾

运不健
,

湿邪内生
,

湿郁化热
。

日痒 日 赤
,

颗 粒丛

生
,

久聚不散为邪阻经络
,

气血淤滞
。

lJ 痒而 1:
涩

,

脱屑者系风邪化燥伤阴血之兆
。

通过上述 识 病
、

定

位
,

辨证为论治打下了基础
。

)
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