
·

6 8 5
.

临床经验
,

可以用中药调治
。

《灵枢
·

四时气篇》日
: “

邪在胆
,

逆在胃
,

胆液泄则

口苦
,

胃气逆则呕苦
。 ”
胆热犯 胃

,

胃气上逆
,

故吐酸苦

水
,

或呕黄涎而粘
,

干呕呱逆
,

舌苔间现杂色
,

脉兼弦

滑
。

中医治以清胆利湿
,

和胃化痰
。

《重订通俗伤寒论 》

以禽苹清胆汤治之
。

何秀山说
: “

足少阳胆与手少阳三

焦合为一经
。

其气化一寄于胆中以化水谷
,

一发于三焦

以行腆理
。

若受湿遏热郁
,

则三焦之气机不畅
,

胆中之

相火仍炽
,

故以篙
、

荃
、

竹茹为君
,

以清泄胆火 ;胆火炽
,

必犯胃而液郁为痰
,

故臣以积壳
、

二陈
,

和胃化痰
,

然必

下焦之气机通畅
,

斯胆中之相火清和
,

故又佐以碧玉
,

引相火下泄 ;使以赤菩
、

稗湿热下出
,

均从膀胧而出
,

此

为解胆经之 良方
,

凡胸痞作呕
,

寒 热如疟者
,

投无不

效
” 。

何氏之说很有道理
,

治碱性反流性胃炎的确有效
。

胆
、

胰
、

十二指肠均在胃后
,

通下为顺
、

上返为逆
,

关键

在于肠道
、

胆管
、

胰管是否畅通
,

此中是否洁净无垢
,

而

三者之间
,

尤以胆为先
,

故治疗以清胆为主 ; 胃受胆汁

骚扰
,

胃气不和
,

宜以安抚
。

我将篙琴清胆汤略作调整
,

提高了疗效
。

具体用药
:

陈皮
、

仙半夏
、

茵陈篙
、

青篙 、黄

芋
、

黄连
、

积壳
、

积实
、

生甘草
.

陈
、

夏和胃降逆
;

苹
、

篙清

胆 ;川连可减轻胃粘膜之充血
、

糜烂 ; 二积行气消积
,

增

强胃肠道的运动节律
,

减少胆汁逆流 ; 甘草和中
,

并能

增加胃的粘液合成
,

保护胃粘膜
,

减轻胆汁的损害
,

促

进炎症
、

溃疡的愈合
。

本方服之
,

未见副作用
。

南京铁道医学院 ( 2 1 0。。 9 ) 窦国祥

重症肌无力从肝论治

重症肌无力的病机一般认为以脾虚气陷为主
,

主

张用补中益气汤加减以升阳举陷
。

欧阳铸研究员积 50

余年的临床经验
,

认为本病病机除脾成气陷这一方面

外
,

肝不主筋也是重要的方面
,

因此主张既重视升阳举

陷
,

又重视柔肝润筋
。

1 肝不主筋是重症肌无力的重要病机
。

肝主藏血
,

“

主身之筋膜
” ( 《素问

·

痰论》 )
,

而筋膜附着于骨而聚

于关节
,

直接联结关节
、

肌肉
,

影响着肌肉的收缩弛张
、

关节的屈伸转侧
,

故《素问
·

五脏生成篇 》称之为
“

诸筋

者
,

皆属于节
” 。

因此肝之血液充盈
,

筋得其养
,

则筋强

而能主其用
,

肌健而运动有力 ;如果肝之气血衰少
,

筋

膜失于濡养
,

则筋软失用而肌赓无力矣
。

正因为肝与肢

体的动关系密切
,

因此《素问
·

六节藏象论 》称肝为
“
罢

极之本
” ,

而《素问
·

上古天真论》也谓之
“

肝气衰
,

筋不

能动
” ,

因之认为肝不主筋是重症肌无力的重要病机
。

同时
,

肝主疏泄
,

具有主升
、

主动的生理特点
,

直接调节

气机的升降出人
,

对脾胃之升清降浊也起着协调平衡

作用
,

如果肝之疏泄功能正常
,

则脾气得以升举
,

而肌

肉亦有所主
;

若肝之疏泄功能异常
,

则可使脾之升清功

能受到影响
,

从而出现胞睑下垂等现象
。

2 重症肌无力症出两途
。

观察重症肌无力的临床表

现
,

可知本病患者确实存在脾虚气陷与肝不主筋两类

不同证候
,

前者表现为气虚
,

略偏于寒 ; 后者表现为阴

虚
,

则偏于热
。

因此凡见 口中和
、

大便塘
、

舌质淡者
,

从

脾论治
、

见 口干
、

便结
、

舌质红者
,

则宜求治于肝
。

3 柔肝润筋则疲软之肌可恢复
。

欧阳老治疗重症肌

无力而因于肝不主筋者
,

喜用柔肝润筋之法
,

常用白芍

柔肝缓急
,

蝉衣熄风
,

葛根升津润燥
,

丝瓜络疏肝通络
。

若阴亏 明显者加制首乌
、

桑堪
、

阳亢明显者加石决明
、

天麻
、

钩藤
,

目疾加菊花
、

谷精草
,

盗汗加缎牡砺
,

便结

加草决明
,

关节僵硬疼痛加木瓜
、

芭仁
。

如治陈某
,

女
,
4

岁
。

双睑下垂半个月
,

伴白眼时翻
,

磨牙
,

夜寐不安
,

盗

汗
,

口干
,

舌质红
。

诊断为重症肌无力眼肌型
。

患者虽有

双睑下垂
,

但伴 口干
、

舌红
,

乃肝阳上亢化热所致 ;夜寐

不安
、

盗汗
,

乃因肝经虚热
,

热迫阴液外出 ;磨牙
、

白眼

时翻
,

为阳亢而欲动内风之象
。

治宜平肝以熄其风
,

清

热以通其络
,

升津以润其燥
,

药用白芍 g9
,

蝉衣 3 个
,

葛

根 7 9
,

丝瓜络 1
.

5 9
,

缎石决明 6 9
,

锻牡砺 g6
,

菊花
.

3 9
,

谷精草 3 9
,

天麻 0
.

59
,

桔梗 g3
。

服 14 剂后眼睑下垂已

不明显
,

诸症亦明显减轻
,

守上法
,

加甘草 。
.

3 9 以善

后
。

湖南省中医药研究院 (4 1 0 0 0 6) 周 慎

口苦说异

口苦首载于 《内经 》
。

如
“
口苦者

,

病名如何? 何以得

之… …
,

病名为胆痹
, · ·

一 此人者数谋虑不决
,

故胆虚

气上溢而 口为之苦
”

。 “

肝气热则胆泄 口苦
” 。

这些记载

不仅首次提出以 口苦为主症命名为
“

胆痒
” ,

而且指出

了胆热
、

肝热是形成口苦的主要病因
,

胆泄上溢是 口苦

形成的主要病机
,

为口苦病证的诊治奠定了基础
。

后世

医家遵《 内经 》之 旨
,

无论时邪热病还是内伤杂症
,

在论

及 口苦时咸从热治
。

时至今 日之中医教材对口苦的论

述亦皆从热治
。

然 口苦一症并非尽皆主热
。

据余临证所见
,

在时邪热病中口苦主热无可非议
,

且 口苦不作主症
,

热清则苦味 自除
,

但在内伤杂症中
,

口苦有主寒者
,

两者之别须从口 苦本症及舌苔与全身

症状来辨之
。

口苦主热者
,
口苦且干

,

渴欲饮水
,

饮之为

快
;

或口苦
,

舌上有麻辣感 ;或口苦
,

口中伴有臭秽
。

其

苔多见深黄或老黄或黄而干燥或黄腻
,

舌质偏红或红

绛
。

口苦主寒者
,
口苦而淡

,

口渴而不思饮
,

饮亦不多 ;

或口苦而咸涩多涎
;
或 口多清水

。

其苔多见白滑或白腻
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