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一
‘

内耳眩晕
”
从

“
应

”
论治对不对� 临床应掌握铭些

辨治要点�

答
�

内耳眩晕病又称美尼尔氏病
，
系内耳膜迷路

积水及功能失调所致
，

据其发病以眩晕为主要临床表

现
，
当属中医

“
眩晕

”
范畴

。
缘 于

《
灵枢

·

卫气 篇
》
有

“
上虚则眩

”
之说

，
明代张景岳提出

“
无虚不能作眩

”
的

论点
，
至今在临床上仍有人受其影响

，

治疗眩晕往住

以
“

气血亏虚
”
为出发点

，
采用补中益气

、

当归补血汤

之类益气养血
，
升发清阳

。

此法用之对证虽可获效
，

然而据临床所见
，

气血亏虚并不是内耳眩晕的主要发

病因素
，

故不宜统称从
“
虚

”

论治
。

必须分清内耳眩晕

与其他类别眩晕的差异
，
才能求得正确的辨治答案

。

�
�

发病
�

多突然发作
，
顿觉目眩

，

白身旋转
，
严

重时恶心呕吐痰涎
，
或伴耳鸣

，
即使闭目卧床

，
亦有

摇摇欲仆之感
。

每次发作可持续数小时至数日
，
这与

其他类别眩晕之起病缓慢或持续昏冒或一过性发作有

明显的区别
。

�
�

体质
�

中年体肥多湿多痰
，
或脾虚痰饮内聚

，

或复兼肝郁不达
，

最易发病
。

这与老年眩晕之体气虚

弱成上盛下虚之体质特点有所不同
。

�
�

病机
�

痰浊阻滞经络
，
上蒙清窍

，
以及 胸 隔

“
痰水结聚

，
复犯大寒

，
阴气逆上

，
风痰相结

，
上 冲

于头
”
�
《
圣济总录 》 �

，
均为本病引发的主要病理机制

。

而与高血压眩晕
，
多见肝阳上亢

、

痰火上扰的病理机

制
，
有显著的差异

。

�
�

辨治
�

证属痰浊为患者
，
呕吐痰涎较甚

，
头重

如蒙
，

身体困倦
，
舌苔独腻

，
脉濡细

。

治当燥湿祛痰
，

健脾和中
，

方如
《
医学正传

》
获芬半夏汤 �白获荃

、

制

半夏
、

生白术
、

炒神曲
、

橘红
、

天麻
、

炒麦芽
、

生姜�

化裁
。

证系风痰上犯者
，
以旋转动摇之感为甚

，
伴见

胸胁满闷
，
舌苔白润

，

脉弦滑
。

治当健脾化饮
，

熄风

定眩
，
可从

《
脾胃论

》
半夏白术天麻汤 �姜半夏

、

天麻
、

炒白术
、

苍术
、

黄茂
、

党参
、

陈皮
、

黄柏
、

干姜
、

泽

泻
、

获芬
、

炒神曲�进退
。

笔者针对本病病因每多兼夹错杂的特点
，
临床以

�
自拟

‘
定肤扬

”
�蔓荆子 �克

，
灵磁石 �� 克

，

法 半 夏

��克
，
车前子 ����� 克�降中窝升

、

祛痰利湿 为基

翻
，

随症加味治之
，
获效尚称满意

。

如湿邪盛加泽泻

��克
，
凤衰盛加炙健蚕 �� 克

，
肝郁加 广郁金 �克

，

夹火加夏枯草 �克
，

气虚加太子参 �� 克
。

总之
，

内耳

眩晕必须慎用苦寒克伐之品
。

江苏中医杂志 缪正来

消渴病息者有的食多
，

有的食少
，

其病机有何异

同� 治疗用药应注愈什么问肠�

答
�

消渴病是以多饮
、

多食
、

多尿
、

身体消度或

尿有甜味为特征的病证
。

其总的病机主要为肺燥
、

胃

热
、

肾阴虚
，
以阴虚为本

，
燥热为标

。

就多食而论
，

当责之胃热杀谷
，
与脾肾相关

。

盖胃主受纳
，

脾主运

化
，
饮食入胃全赖脾之输化

，
藏精于肾

。

缘脾之粉化

精微失司
，
肾不能归藏之

，
阴精流失

，
乃至阴虚内热

，

胃热则杀谷而善饥多食
。

再者
，
胃热杀谷并不能化精

充养形体
，
形体日瘦

，
不得不求助于多食以自救

。

然

而
，
这种胃纳亢盛

、

多食自救代偿是有限度的
，
当胃

腑受纳长期得不到脾之运化有效协助
，

最终胃气亦困

乏
，
纳食减少

。

此外
，
由于肾虚封燕失职

，

阴精亏耗不

能养肾
，
日久肾衰而竭

，
油阴上犯于胃

，
胃纳受挫

，

故厌食而食少
，

甚至恶心呕吐
，
此乃病情最危笃者

。

本病的治疗
，
常以养阴益气治肾为主

。

但须注意
，

养阴益气之药多腻滞
，
容易碍脾

。

脾性喜燥恶湿
，
组

方时切忌一派滋腻
，
宜适当选用 一

、

二味理气燥脾药
，

以助脾醒脾
。

尤其是脾运呆滞
，
不能为胃行其津液而

影响到食欲
，

食量减少者
，
更须注意适应脾性药物的

运用
。

在这方面
，
近代名医施今墨喜用苍术配元会

，

取其燥腻相配
，
既可燥脾

，
又可滋阴

，
使滋而不腻

，

补而不滞
。

其组方构思
，
别有深意

。

余治疗本病
，
以

养阴益气为基础
，
酌情选加苍术

、

木香等燥脚酸脾之

品
，
亦多获良效

。

如若肾衰浊阴
�

上犯而食少呕恶者
，
先拟熟附子

、

制大黄
、

黄连
、

半夏等解毒降浊以治标
。

当然
，
此治

标之法
，
仅为权宜之计

，
与前面所述的脾运失司

，
胃

气困乏而食少的治法是不同的
，

治疗难度更大
。

侠浊

邪祛除
，
再参考前法辨证以治本

。

广西中医学院 蒙木荣

谈谈皮肤痛的证治思路

答
� 《
素问

·

刺禁论
》
云

� “
心部于表

，

肾治于里
” ，

是讲脏腑气机升降出入
，
心为阳中之太阳而主人身之
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