
l丝丝遗 塑丝生鱼月第 34 卷第 4期

临 证 心 得

董建华治疗胃肠病经验述要
洪文旭

`

洪 冷
`

主题词 胃肠疾病 /中医药疗法 @ 董建华

中国工程院院士
、

著名中医学家董建华教授
,

从事

临床
、

教学 60 余年
,

学验宏丰
。

他于 2 0 01 年 1 月不幸

逝世
,

笔者就董老治疗胃肠病的临床经验述要于后
,

以

示缅怀
。

1 学术思想

董老认为
,

慢性萎缩性胃炎 ( C A G )根据主症特点

和病位所在
,

应称之
“

胃痞
” 。

其病机特点是一虚二实
,

虚指脾气虚弱
、

胃阴不足
;
实指 胃气奎滞

,

湿热中阻
、

胃

热内蕴
、

胃络痕阻
。

而慢性萎缩性胃炎癌前病变应称为
“

虚痞
” ,

因久病必虚
,

其病本虚标实
,

而非无邪无滞
。

他

提出四论
:

一是通降论
,

胃气以和降为顺
,

必赖于阳气

的温煦
、

推动和阴液的濡润为基本条件
,

其关键在于胃

气润降
,

而和降与脾气的运化升清
、

肝脏的疏泄升发
、

胆汁胆火的通降
、

肺气的宣发肃降
、

大肠的传导下行等

脏腑功能密切相关
;二是气血论

,

脾胃功能直接影响气

血的盛衰与调畅
,

胃病日久
,

气滞血疲互为因果
,

初病

在经属气滞
,

久病不愈属血痕
;
三是湿热论

,

湿热外邪

虽是致病的重要因素
,

但不是决定因素
,

关键在于脾胃

功能的强弱
,

若脾胃内伤
,

运化失常
,

水湿内停
,

蕴而化

热
,

潜藏体内
,

加之外感湿热
,

便会同气相求
、

内外相引

而发病
; 四是标本论

,

胃病 日久及脾
,

可有虚象
,

但不能

只见其虚
,

忽视其实
,

或只重其本
,

不顾其标
,

要权衡标

本缓急轻重
,

审定治法之先后逆从
,

强调应从病症的虚

实来确定标本治疗的先后
。

他对于肠病泻痢则主要有

五论
:

一是标本虚实论
,

在诊治时先分标本
,

首辨虚实
,

强调脾胃虚弱乃共同的发病根本
,

以虚实夹杂
、

标本并

见为本类疾病的特点之一
;二是气血两调论

,

诊治过程

中善用气血辨证
,

注重调理气血
,

气分之病病位较浅
,

未及络脉用调气法
,

病入血分病位较深
,

乃络脉之变宜

和血活络法
;
三是温清并用论

,

因本证表现为本虚标

实
、

寒热错杂之象
,

且多为上热下寒
,

应根据寒热之轻

重
,

选择温清两法调治
,

勿使太过与不足
; 四是燥 润相

济论
,

本病之由与湿邪有关
,

故燥湿
、

化湿
、

利湿为常用
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之法
,

但久用则有伤阴之虞
,

应适 当配合养阴生津之

品
,

一燥一润
,

法度合宜
;五是通涩结合论

,

本病早期初

得之时
,

元气未虚而又挟 滞者
,

当用通法
,

而后期纯虚

无邪或少邪
,

中气不固
,

滑脱不收者
,

当用涩法
,

二者需

根据病情需要而分别选用
。

这些阐发胃肠病的学术观

点
,

切中肯萦
,

对临床有重要的指导意义
。

2 辨证经验

董老指出
,

胃的生理特点集中在一个
“

降
”

字上
,

即

降则和
,

不降则滞
,

反升为逆
,

通降是 胃的生理特点的

集中表现
。

胃的病理特点突出在一个
“

滞
’ ,

字上
,

因肠胃

为市
,

无物不受
,

易被邪气侵犯而盘踞其中
,

一旦气机

塑滞
,

则水反为湿
,

谷反为滞
,

形成气滞
、

血癖
、

湿阻
、

食

积
、

痰湿
、

火郁等
。

因此 胃病不论寒热虚实
,

内有郁滞是

共同的特征
,

寒则凝而不通
,

热则童而不通
,

伤阳者滞

而不运
,

伤阴者涩 而不行
。

胃病的 治疗要着眼 一个
“

通
”
字

,

即调畅气血
,

疏其奎塞
,

消其郁滞
,

并承胃腑下

降之性推陈出新
,

导引食浊癖滞下降
,

给邪以出路
,

如

属 胃寒者散寒即所以通
,

如属食滞者消食即所以通
,

如

属气滞者理气即所以通
,

如属热郁者泄热即所以通
,

如

属血疲者化痕即所以通
,

如属阴虚者益胃养阴即所以

通
。

这将胃的生理病理治则归纳 为降
、

滞
、

通三个字
,

是

对辨证论治经验的理论升华
,

言简意赅
,

弥足珍贵
。

对

胃病的治疗
,

从调和气血入手
,

根据气滞
、

血痕和虚证

三种辨证类型
,

本着郁结者解之
、

癖积者行之
、

虚损者

补之的原则
,

采用调气以和血
、

调血以 和气
、

补气以温

中及和血以养阴四法
,

取得良效
。

他认为
,

中医药通过

增强胃粘膜屏障
,

调节胃肠功能
,

阻止胆汁反流
,

抗幽

「1螺杆菌 ( H P )感染
,

调节免疫功能
,

滋阴养酸或抑酸

等综合作用
,

可能促使萎缩腺体恢复
,

异型增生和肠化

生消失
,

这是中医的优势
。

这些观点 内容具体
,

思维清

晰
,

应予以重视
。

3 治疗法则

董老临证时
,

针对不同的胃肠疾病
,

运用灵活多样

的治疗法则
,

常获良好的效果
。

如 用 董氏 系列 方药 治疗 胃痛 73 例
,

总有 效率

9 7
.

3 %
。

在气属 胃气奎滞证用 胃苏饮 (苏梗
、

香附
、

陈

皮
、

香椽皮
、

佛手
、

积壳
、

大腹皮等 )
,

肝 胃不和证用疏肝

和胃汤 (柴胡
、

白芍
、

香附
、

积壳
、

川棣子
、

延胡索等 )
,

胃
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热内奎证用清 胃饮 (黄连
、

黄答
、

桅子
、

积壳
、

香附
、

槟榔

等 )
,

湿热 中阻证用连朴答草汤 (黄连
、

厚朴
、

获等
、

通

草
、

霍香
、

佩兰
、

陈皮等 )
,

胆 胃不和证用清胆和胃汤 (柴

胡
、

黄荃
、

清半夏
、

竹茹
、

陈皮
、

积壳等 )
,

寒热错杂证用

温清饮 (革澄茄
、

香附
、

黄连
、

清半夏
、

桅子
、

吴茱英等 ) ;

在血属痕血阻络证用 胃痛宁加减 l() }谏子
、

延胡索
、

赤

芍
、

白芍
、

五灵脂
、

香附
、

积壳等
;
重症与化痕煎同用 ) ;

虚证属脾 胃气虚证用健脾汤 (太子参
、

白术
、

获等
、

木

香
、

砂仁
、

陈皮等 )
,

脾胃虚寒证用温胃汤 (黄蔑
、

桂枝
、

白芍
、

炙甘草
、

革澄茄
、

香附等 )
,

胃阴不足证用养胃汤

(芦根
、

石解
、

沙参
、

麦冬
、

香椽皮等 )
。

采用化疲通降法治疗胃院痛癖血证 32 例
,

全部有

效
。

其基本方
:

炙刺猖皮
、

炒九香虫
、

炒五灵脂
、

延胡索
、

乳香
、

没药
、

川株子等
,

制成冲剂
,

根据兼证可配合汤剂

同服
。

用中医药观察抗消化性溃疡复发的研究
,

分为四

个基本证型
,

胃气塑滞型用加味香苏饮 (即胃苏饮 )
,

肝

郁气滞型用柴胡疏肝散
,

脾胃气虚型用归脾汤
,

胆 胃火

盛型用黄连温胆汤
,

通过中 医四诊
、

胃镜
、

病理活检
、

H P 检测等项 目观察 68 例溃疡 愈合后 患者 2 ~ 4 年
,

复发仅 9 例
,

复发率明显偏低
,

为治疗这一难症开辟了

新途径
。

治疗虚痞病 I
、

I 期临床分别观察 50 例和 10 4

例
,

疗程 3 ~ 6 个月
,

有效率为 94 %和 96
.

15 写
,

癌前期

病变征象改善率为 95
.

76 %
,

消失率为 52
.

12 % ;
他采

用三种方剂
,

气阴两虚证用甘平养胃方 (太子参
、

炙百

合
、

乌药
、

鸡内金
、

香椽皮等 )
,

虚火灼 胃证用酸甘益胃

方 (沙参
、

麦冬
、

丹参
、

石解
、

乌梅
、

佛手等 )
,

脾胃虚弱证

用 甘温健 胃方 (党参
、

黄茂
、

获菩
、

白术
、

木香
、

当归
、

三

七粉等 )
。

治疗溃疡性结肠炎 37 例
,

总有效率为 97
.

3 %
。

药

用董氏系列方
,

初期用理肠饮 (葛根
、

黄连
、

白头翁
、

秦

皮 等 ) 口服及保留灌汤
,

第二阶段用益肠饮 (党参
、

获

等
、

木香
、

炮姜
、

白芍等 ) 口服
。

治疗脾虚生湿之慢性泄

泻病的参等止泻方 (党参
、

获答
、

土炒 白术
、

炒 白扁豆
、

木香
、

砂仁
、

炮姜
、

肉豆范
、

干荷叶 )
,

有健脾化湿
、

升阳

止泻之功
。

4 用药经验

董老治 胃肠病的常用对药值得推崇
,

如积壳与大

腹皮或子配伍能行气消胀
、

利水消肿
;
香榜皮与佛手能

疏肝理气
、

和胃止痛
;
紫苏梗与蕾香梗能行气止痛

、

消

胀除满
;
积实与全瓜萎能破气消积

、

宽胸散结
、

润燥通

便
;
旋覆花与郁金能行气降逆

、

化痰行水
、

下气散结
;
刺

捐皮与九香虫能祛察血
、

通滞气
、

止痛止血
; 马尾连与

吴茱英能清肝和 胃
、

制酸降逆
,

尤适 于寒热错杂证
;木

香
、

白扁豆与砂仁能健脾理气
、

醒脾开 胃
、

和中止泻
;
桅

子与黄荃能清热解毒
、

泻火凉血
;
草解与蚕 沙能祛风

湿
、

利关节
、

和 胃降逆
、

利湿化浊等
。

这些经验对于临床

工作者启迪很大
。

志谢 本文承蒙姜良铎教授审阅
,

特此致谢
。

“

颈复康颗粒
” 、 “

腰痛宁胶囊
”

临床研究与应用有奖征文通知
山庄牌

“
颈复康颗粒

” 、 “

腰痛宁胶囊
”
系承德中药集团有限责任公司生产的中药名牌产品

,

是治疗颈椎病
、

腰腿痛的良

药
,

投放市场以来
,

因其疗效好
、

价格低
,

深受患者信赖
。

该药系国家基本药物
,

国家中药保护品种
,

同时被国家基本医疗保

险药品目录收载
。

为了总结多年来的临床应用经验
,

更好地指导临床用药
,

中医杂志社与承德中药集团有限责任公司联合

举办此次征文活动
,

现将有关事项通知如下
。

1
.

征文内容
:

( l)
“

颈复康颗粒
”
在治疗颈椎病

、

肩周炎等病症的应用经验
、

体会与分析 ; “

腰痛宁胶囊
”

在治疗腰椎间盘

突出症
、

腰椎增生症
、

坐骨神经痛
、

腰肌劳损
、

腰肌纤维炎
、

慢性风湿性关节炎
、

类风湿性关节炎等病症的经验
、

体会与分析
。

( 2 ) “
颈复康颗粒

” 、 “
腰痛宁胶囊

”

临床中用量
、

用法的研究与经验总结 ; ( 3 )
“

颈复康颗粒
” 、 “

腰痛宁胶囊
”

扩大应用范围的研

究与探讨
。

2
.

征文要求
:

( l) 来稿应未公开发表
,

字数在 4 0 0 0 字以内
,

请加盖单位公章
,

不退稿 ; (2 )请采用法定计量单位 ; ( 3) 文题

下只署作者姓名
,

其单位
、

地址
、

邮编和电话写在文章末尾
。

欢迎使用计算机软盘和电子邮件投稿 (请用 Wor d 文件格式 )
。

3
.

奖励办法
:

由全国中医药界知名专家
、

教授组成评审委员会
,

评选出一等奖 4 名 (每名奖励 2 0 0 0元 )
、

二等奖 10 名 (每

名奖励 1 0 0 0 元 )
、

三等奖 30 名 (每名奖励 50 。 元 )
。

获奖者将由主办单位颁发论文证书和奖金
,

获奖论文达到刊用标准者将
在《中医杂志 》上发表

,

其它获奖论文将在《中医杂志 》2 0 0 2 年增刊发表
,

并赠送样刊 1册
。

此次征文活动不收任何费用
。

评选

结果将在《中医杂志》
、

《健康报 》上予以公布
。

承德中药集团有限责任公司将邀请获奖论文作者免费到河北省承德市参观承德中药集团和游览避暑山庄及外八庙
。

投稿作者均可参加 2 0 0 2 年 7 月 20 一 22 日在北京由中华中 医药学会和中医杂志社联合主办的
“

全国 中医与中西医结

合治疗常见病临床研讨会
”

。

来稿请于 200 2 年 5 月 20 日前寄至北京东直门内北新仓 18 号中医杂志社
,

18 号编辑收
,

邮政编码
: 1 0 0 7 00

,

电话
:

( 0 1 0 ) 6 4 0 3 5 6 3 2
,

传真
: ( 0 1 0 ) 8 6 4 7 2 0 1 3

,

E 一 m a il :

j t e m @ 1 6 3
.

c o m
。
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