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如前者
，
即前述同篇同节

“
肝火上炎

”
热

证的临床表现中列有
“
急躁易怒

”
之见症

，

后者则分别

将
，�
狂怒

”
与

“
易怒

”
列为

“
肝火上炎

” 、 “
气郁化火

”
实证

的主要见症
。

三为肝阳升动太过说
，

此说主要见于 《中

医基础理论 》 ，

如其中
“
藏象

”
篇中即谓

“
肝的阴血不足

，

肝的阳气升泄太过
，
则稍有刺激

，

即易发怒
。

与此相承
，

则在
“
病机

”
篇称

“
急躁易怒

”
系因

“
肝为刚脏

，
主动主

升
，

肝的阳气升动太过
”
所致

。

� 辨解及依据 上述三说
，

孰是孰非
，

莫衷一是
，

实则

各有所是
，

各有所偏
，

或道怒前
，

或云怒中
，

或言怒后
。

证之以临床实际
，

易怒主要见于甲状腺机能亢进症
、

更

年期综合征
、

经前期紧张综合征
、

高血压病及某些神经

衰弱与精神分裂症等
，

根据上列疾病出现易怒时的状

态及其前因后果分析之
，

不难发现上述三说的出现频

次各有差异
，

那就是当以肝阳升动太过为主
，
肝火上炎

为次
，
肝气郁结再次

，

其具体依据主要有如下三点
�

一

为易怒时均呈亢奋之势
，

正如《中医基础理论
·

藏象 》

谓
“
怒是人们在情绪激动时的一种情志变化

” ，

更何况

怒为肝之志
，

肝为将军之官
，“

其用曲直
” ，“

其政发散
” ，

再结合《杂病源流犀烛 》曾指出
“
治怒为难

，

惟平肝可以

治怒
，

此医家治怒之法也
” ，
这都充分地说明了易怒的

主要病机当责之以肝阳升动太过
。

二为易怒者的体质

与诱因
，

众所周知
，
肝为体阴用阳之脏

，

易怒当为阳亢

用甚之征
，
阳亢者势必伴有肝阴不足

，
肝火上炎

，
此即

所谓
“

阴出之阳则怒，’� 《素问
，

宣明五气论���
，

唯肝火

上炎或可能因于郁久耗阴化燥使然
，
即便如此

，
也必遇

突然外来刺激所诱发
。

三为易怒的后果
，《内经 》早就明

谓
“
怒则气上

” 、 “
气逆

” �《家间
·

举痛论 》�， “
怒则肝气

乘矣
“
�《家问

·

玉机真脏论���
，
可见怒后即因气机乖

乱
，

或上扰清阳
，

或横逆中土
，

终必耗气损血
，

待至复怒

之时
，
即已酿成肝阴不足之体

，
以致或为肝火上炎

，

或
，

为肝阳升动
。

� 立法与遗方 通过上述辨析
，
可见治怒无疑当以平

潜肝阳为第一要法
，

次则遵《素问
，

脏气法时论 》为肝

病所定
“
肝苦急

，

急食甘以缓之
” ，“
肝欲散

，

急食辛以散

之
，
用辛补之

，

酸泻之
”
的基本治则而主以酸泻甘缓之

剂
，

或可据情而伍以辛散之品
，

如选钩藤饮
、

一贯煎
、

丹

桅逍遥散等作为其基本方
，

并随证灵活加减
，
唯须慎用

单纯辛散的逍遥散
、

柴胡疏肝散等方
。

安徽中医学院�安徽 ������� 沈定余 张笑平

清热除湿亦能举陷固脱
脏器下垂

，

临床上多归咎于中气下陷或肾虚不固
，

而常采用益气补肾
，

举陷固脱之法
。

然而亦有不少病

例
，

必须清热除湿方能奏效
，
现举两病例于后

。

� 阴挺下脱案

李某
，

女
，
�� 岁

，

家庭妇女
。
����年 �月 �日初诊

。

主诉
�

直肠脱出 �年余
，

并见子宫脱出 �� 余天
。

病员

�� 年前末次足月生产时
，

会阴部撕伤
，

院方嘱孩子断奶

后手术治疗
，
后因无特殊不适

，

未遵医嘱
。
�年多前

，

常

因大便干结而直肠脱出
，

但可回纳
，
未治

。

�� 多天前
，

直肠脱出并见子宫脱出
，
二者均不能自行回缩

，

手法复

位亦无济于事
。

脱出物烧灼坠痛
，

痛苦不堪
。

纳差
，
口干

苦
，

睑缘红
，

目哆多
，

大便干结逼坠
，

尿黄灼痛
，

舌红
、

苔

黄腻
，

脉猾数
。

外阴情况
�

子宫� 度脱垂
，
宫体全部脱

出于阴道 口外
，

如拳头大
，

色红如杨梅
。

直肠脱出比拳

头大
，
亦色鲜红如杨梅

。

有较多分泌物附着
，

两个脱出

物之间的会阴体 ��度陈旧性撕裂伤
，
可容半个拳头

，

以致两个脱出物可相互触及
。

证属湿热下注
，

治当清热

除湿
，
以四逆四妙加减

�

柴胡 ���
，
积壳 �鲍

，

赤芍 ���
，

黄柏 ���
，

苍术 ���
，

苗仁���
，

瞿麦 ���
，
木通 ���

，

茵陈

���
，

珑拍末 ���
，
六一散 ���

，
煎水内服

，
日一剂 ，另以

土获等 ���
，
野菊花 ���

，
生大黄 ���

，

黄柏 ���
，

煎水外

洗
。

加减用药各 �� 余剂
，

子宫未再脱出
，

唯大便干结时

直肠脱出
。

嘱注意生活调摄
，

保持大便通畅
。

� 自感腹内脏器下垂案

吕某
，

女
，
��岁

，

工人
。
����年 �月 �日初诊

。

主

诉
�

自感腹内脏器下垂 �月余
。
�月多前

，

身孕 �月
，

用

小力后早产
，

产后数日
，

幼婴夭亡
，

悲痛不已
。

此后即渐

觉腹内脏器下垂
，
逐 日加重

，
展经补中益气汤及生脉散

加味治疗无效
。

症见面色葵黄
，
略显浮肿

，

倦怠乏力
，

气

短纳差
，
口苦干但不欲饮

，

大便稀澹
，

小便微黄
，
舌质正

常
、

苔薄黄微腻
，

脉细略滑
�

妇科检查未见异常
。

思虑再

三
，

当系湿热为患
，
以四逆四妙加减治之

�

柴胡 ���
，
积

壳 ���
，

白芍 ���
，

黄柏 ���
，

苍术 ���
，

截仁 ���
，
土牛膝

���
，

车前仁 ���
，
鱼腥草 ���

，
益母草 ���

，

甘草��
，
共服

�剂
，

诸症悉除
。

湿为阴邪
，

重浊下流
� 《素问

�

太阴阳明论 》谓 �“
伤

于湿者
，
下先受之

。 ” 《素问
�

生气通天论 》又谓 �“
因于

湿……湿热不攘
，

大筋软短
，
小筋弛长

，

软短为拘
，
弛长

为蜜
。 ”
所举两病例

，
即为湿热病邪下注

，

阻滞气机
�

气

机升降失常
，

筋肉收缩功能受制
，

弛长蜜弱
，

提攀无力

所致
。

方用四逆四妙加减治疗
，
以四妙等药清热除湿

，

利湿缩筋�四逆等药理气行滞
，
调畅气机

。

请药合用
，

使

湿热得去
，

气机调畅
，

升降复常
，

筋肉疾弱得除
，

收缩功

能正常
，

提攀有力
，

各证告愈
。

由上可知
，

攘除湿热
，
可

备为举陷固脱之又一法门
。

成都中医学院附属医院�四川 ��。 。��� 夏泽芳

成都中医学院�四川 ������� 李祖光

方和谦谈《伤寒论 》治喘诸方运用
方和谦老师是北京名中医

，

临证近 �� 载
，

颇有医

名
。

先生幼承庭训
，

兼祟仲景之学以及名家学说
。

用药

轻灵
，
立方简赅

，

疗效卓著
�

他对仲景学术理论进行过
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