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乳膝增生病为什么需从益肾疏肝法论治?

答
:

肝郁与乳病最为密切
,

清代余听鸿所言
“

乳症
,

皆云肝脾郁结
”
就最具代表性

。

我们发现患者大多具有

不同程度的性格内向
、

神经质
,

紧张
、

烦闷
、

抑郁等负性

情绪反应
,

与正常妇女对照组具有极显著差异
,

许多患

者可追溯到来自家庭
、

社会等不良环境的长期刺激
。

由

于肝具有调节情志的作用
,

故乳腺增生病与肝的功能

失常的相关性一直为现代临床所重视
。

由于 肾主生殖为冲任之本
,

而女子正是在
“

任脉

通
,

太冲脉盛
”
后才有乳房发育

、

月经来潮等性征出现
。

进一步的研究表明
,

乳腺组织是随激素周期性变化而

始终处于动态平衡之中
,

在每个月经周期 中乳腺总处

于先增殖后复旧的变化
,

乳腺增生病患者主要表现为

雌 二醉 ( E Z )
、

孕酮 (P )与促黄体生成素 .(I H )的分泌异

常
,

一些患者同时伴有催乳素 (P IR
一

)分泌的增加
,

而排

卵期 E
:

及 L H 分泌低下
,

未达到足 以引起负反馈反应

的闭值
,

周期性分泌失调而致增殖一复旧规律紊乱造

成乳腺增生病
,

而神经 一内分泌失调的相互影响则构

成该病的直接病因
。

月经为冲任所主
,

冲任的生理变化

直接影响着乳房与子宫的生理变化
。

在一个月经周期

中
,

冲任血海有先充盈后疏泄的不同
,

因此调和 冲任又

有月经初期重于补肾
、

月经后期重于疏肝的不同治法
。

我们拟定益肾疏肝汤治疗该病
,

基本药物为
:

炒柴胡

1馆
,

八月扎 10 9
,

鹿角片 1 2 9
,

海藻
、

昆布各 1 5 9
,

广郁金

10 9
,

炮甲片 10 9
。

月经初期 (来潮后第 5 天 )起加巴戟天

25 9
,

冤丝子 15 9
,

连服 1 0 剂
,

间隔 2 天
,

再由基本方加

荔枝核
、

橘核各 1 5 9
,

获术片 159
,

服至月经来潮
。

由于

肾为人体阳气之根
,

五脏之气非此不能发
,

故我们特别

重视肾阳对疏发肝气的推动作用
。

上述诸药可补肾调

冲
,

理气活血
,

软坚除癖
。

临床观察表明
,

该方可调节体

内雌孕激素水平
,

促进纤维组织新陈代谢
,

不仅能缓解

小叶增生的局部缺血减轻疼痛
,

而且能使变态的组织

崩溃和溶解
。

同时嘱患者保持良好的情绪
,

对调整患者

的神经一内分泌失调状态具有积极意义
。

江苏省南通市中医研究所 ( 22 60 O D 姚石安

治疗慢性前列腺炎为什么要懊用温补方药?

答
:

慢性前列腺炎患者常有 阳痰
、

早泄
、

遗精
、

尿

领
、

尿后余沥等临床表现 ;而阳痰
、

早泄
、

遗精
、

尿频
、

尿

后余沥等病证
,

常由肾阳亏虚
、

阳事不振
、

精关不固
、

膀

胧不藏所致
,

故其治疗 自然就少不了用补肾壮阳
、

固精

缩尿方药
。

那么
,

治疗慢性前列腺炎为什么要慎用温补

方药呢? 其原因在于
:

其一
,

慎用温补方药是由慢性前列腺炎的病机特

点所决定的
。

慢性前列腺炎有湿热下注
,

气滞血癖
,

脾

气下陷
, ’

肾气亏虚等不同病机
,

其病理演变过程常是湿

热痪滞在先
,

脾肾亏虚在后
。

证之临床实际
,

本病虽有

血疲
、

脾虚
、

肾亏等病机病证
,

但此多系湿热之邪久蕴

所引起的病理结果
。

由于湿热之邪缠绵不去
,

血寮脾虚

肾亏复生
,

从而形成了虚实夹杂的病机特点
,

并且是以

湿热蕴结下焦精室贯穿于本病的全过程
,

故临床上本

病属单纯脾肾亏虚者少见
。

因此
,

这就决定了慢性前列

腺炎的治法是以清热解毒
、

利湿化浊贯穿其始终
.

就各

个具体病例而言
,

只是有的当用清利重剂
,

有的当用清

利轻剂
,

有的当与活血药相伍
,

有的当与补脾药同用
,

有的当与益肾药并举
,

有的偏重于清利
,

有的偏重于化

痕
,

有的偏重于补益等不同而已
。

其二
,

过用温补方药常使慢性前列腺炎病情加重
。

温补之品性多刚燥
,

虽 可温补脾肾
,

治疗脾肾阳气亏虚

所致的 阳痰
、

早泄
、

遗精
、

尿频
、

尿后余沥等病证
,

但可

生热助邪
,

使湿热之邪久羁不去
,

病久不愈
。

临床上
,

由

于慢性前列腺炎所致之阳痪
、

早泄
、

遗精
、

尿频
、

尿后余

沥证患者
,

因 自服补肾壮阳之品导致上证加重者屡见

不鲜
。

因为慢性前列腺炎虽然发展到脾肾亏虚阶段
,

但

常是湿热余邪未尽
,

对此虚实夹杂之证
,

自当补益脾肾

与清利湿热并用
,

若纯投桂
、

附等温补脾肾之品
,

,

势必

徒增热邪
,

使湿热之邪不去
,

造成闭门留寇之灾
。

由上可见
,

临床上若遇阳赓
、

早泄
、

遗精
、

尿频
、

尿

后余沥等患者
,

均应仔细辨证求因
,

审因论治
,

切勿妄

投温补
,

以免贻患无穷
。

湖北中医学院专家门诊部 ( 43 0 0 6 1) 周安方

产后气滞小便不通为何理气与分利两法同施? 怎

样具体运用 ?

答
:

产后气滞小便不通与肝的关系十分密切
,

因为

肝主疏泄
,

性喜条达
,

如果产后情志不畅
,

或恼怒伤肝
,

肝气郁结
,

气机阻滞
,

使膀肤气化受阻
,

清浊升降失调
,

即可形成小便不通
。
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产后气滞小便不通既然是因肝气郁滞所致
,

治疗

时应本着《内经 》所说
“

木郁者达之
”

为原则
,

以理气行

滞
、

调畅气机为法
,

一埃气机调畅
,

清升浊降
,

则病可

除
,

所以理气是治疗本病的主要措施
。

但是
,

膀胧不利
,

小便不通
,

必使水液储留
,

如果治疗中单纯使用理气之

品
,

水液难以下达
,

则小腹胀急难消
,

所以还须使用分

利之法
,

理气
、

分利两法同施
,

调气以行滞
,

分利以除

湿
,

方可达到标本同治的目的
。

在具体运用时
,

还应结

合病情辨明病变重心在肝在膀胧
,

病变性质偏寒偏热

而选择用药
。

如小便不通
,

小腹胀急
,

烦闷不安
,

尿液储

留较多
,

病变重心在膀脱
,

治疗应以分利水湿为主
,

佐

以理气行滞
,

可用五荃散加积壳
、

槟榔
、

冬葵子
。

方中白

术健脾利湿
,

桂枝温阳化气
,

泽泻
、

猪荃
、

获荃
、

冬葵子

通利小便
,

积壳
、

槟榔理气行滞
。

如小腹发冷
,

病性偏寒

者
,

可加肉桂
、

沉香以散寒调气
。

如 口苦
,

心烦
,

苔黄
,

脉

数者
,

可加滑石
、

通草
,

或用木通散化裁
,

以清热利湿
。

如小便不通
,

精神抑郁
,

甚至两胁胀痛
,

胸闷不舒等气

滞偏著
,

病变重心在肝
,

治疗应理气行滞为主
,

佐以分

利水湿
,

可用柴胡疏肝散加获荃
、

泽泻
、

通草等
。

方中柴

胡
、

白芍
、

川芍
、

香附疏肝解郁
,

陈皮
、

积壳调中行滞
,

获

等
、

泽泻
、

通草渗利水湿
。

如肝郁化热
,

烦闷 口苦者
,

可

加黄琴
、

龙胆草清肝泻热
;

若寒气凝滞
,

小腹冷胀
,

可加

乌药
、

木香温通下焦气机以散寒凝
。

河北省中医院 ( 0 5 0 0 1 1 ) 李友蕊

怎样治疗无症状胆道结石 ?

答
:

胆道结石颇为常见
,

每于体格检查作 B 型超声

检查时发现
,

好发于中老年
,

近年来发现老年人发病有

增高趋势
。

胆囊内或胆管内可长期存在结石而无任何

症状
,

舌脉亦正常
。

仅小部分患者有轻度又不持续的一

般消化不良症状
,

如餐后胃胀等等
,

不易引起注意
。

但

结石一旦嵌顿于胆道
,

则可引起胆绞痛
,

甚至出现阻塞

性黄疽
,

胆道感染等
。

部分胆道结石于急性感染控制

后
,

无任何症状
,

但隐患不除
,

尚可再次感染发作
。

无 症状胆道结石
,

属无
“

证
”
可辨的疾病

,

但可用
“

辨病论治
”

方法得到有效治疗
。

所谓
“

辨病论治
” ,

是在

明确胆道结石的前提下
,

按
“

胆腑以通为顺
”
的中医理

论
,

结合治疗急性胆系感染的思路与经验
,

采用疏肝利

胆为主
,

佐以通里攻下法
,

确能取效
。

我们常用柴胡

1 0 9
,

广木香 1 0 9
,

积壳 1 0 9
,

广郁金
一

功g
,

黄芬 1 0 9
,

茵陈

1 2 9
,

元明粉 6一 9 9 (冲人 )
,

炙鸡内金 1 0 9
,

每周服药 5~

6 天
。

该方有促进胆汁分泌
,

胆囊收缩
,

舒张胆管等多

方面作用
。

服药 3 个月为一疗程
,

间歇半月后再继续服

用
。

长期治疗
,

可见胆石由大变小
,

甚或排出
,

更不易继

发感染而急性发病
。

在治疗过程中
,

若患食油腻等食物
,

发生急性胆道

感染
,

出现寒战高热
,

右肋下痛
,

或有黄疽等三联症及

右上腹部胆囊压触痛或伴反跳痛
,

莫非氏征阳性等
,

则

及时转用
“

急者治其标
”
法

,

予 以疏气利胆
,

清化湿热
,

通里攻下
,

方用大柴胡汤加减
。

待症状体征缓解消失

后
,

再按上述无症状证型坚持施治
,

以防再发
。

上海市纺织工业局第二医院 ( 21 0 0 90) 林宗广

宫颈炎
、

阴道炎的外治方法有哪些?

答
:

宫颈炎
、

阴道炎为妇科常见疾病
,

通常使用的

熏洗法
,

如使用方法得当能收到明显的治疗效果
,

但因

熏洗药效的保持时间较短
,

且在阴道皱髻和隐窝处药

物不能得到有效的接触
,

因而影响了治疗效果
。

近年来

吸取现代药学的理论
,

从中药中提取有效成分
,

研制生

产了多种新的外治剂型
,

已用于临床
。

l 栓剂
:

如用合成的鱼腥草素
、

冰片和椰油脂基质配

制的
“

复方鱼腥草素栓
” ,

纳人阴道深部
,

每次 l 粒
,

每

日 1 次
,

治疗宫颈糜烂
,

总有效率达 8 9
.

39 %
。

又如用蛇

床子总香豆素
、

苦参
、

黄柏
、

百部
、

花椒
、

枯矾配制的
“

康

妇灵栓剂
” ,

治疗滴虫性
、

霉菌性及细菌性阴道炎疗效

显著
。

栓剂纳入阴道
,

药物释放均匀
,

作用缓和而持久
。

2 薄膜剂
:

是将药物溶解或混悬于成膜材料 (如聚乙

烯醇 )中经涂膜
、

干燥
、

分剂量而制成的一种含药的薄

膜片剂
,

每次取大小为 c4 m 试 c6 m 的薄膜一片贴于糜

烂处
,

直接覆盖炎症粘膜表面而奏效
。

这种膜剂
,

制备

工艺简单
,

贮藏运输方便
,

如
“

宫颈药膜
”

(含地卡因
、

三

棵针煎液
、

聚乙烯醇等 )治疗宫颈糜烂效果良好
。

3 气雾剂
:

是将药物和抛射剂装在耐压容器中
,

打开

阀门
,

抛射剂产生压力
,

药液喷洒成雾粒或形成泡沫
。

它使用方便
,

附着于 患处的时间长
,

涂布面广
,

易被阴

道吸收
。

如以苦参总碱为主要原料制成的
“

妇得康泡沫

气雾剂
”

治疗慢性宫颈炎
,

总有效率为 98
.

9 %
。

4 泡腾胶囊
:

这是汪明德等设计的新剂型
,

系在中药

粉剂 I 号方 (单味黄连 )
、

n 号方 (枯矾
、

丁香 )中分别加

人酒石酸氢钾和碳酸氢钠
,

研细混匀
,

分别装 0 号胶

囊
,

制成 I 号
、

11 号泡腾胶囊
,

置于阴道深部
。

这种剂型

在泡腾过程中体积显著增加
,

能充分弥漫于整个阴道

腔内
,

使阴道皱璧和隐窝处都能接触到药物
,

从而提高

疗效
,

其效果较阴道栓剂及单纯胶囊剂好
,

用泡腾胶囊

治疗霉菌性阴道炎
,

总有效率 98
.

5 %
。

江苏省南通市中医院 ( 226 0 01 ) 吴震西
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