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扬之无力
,

取其不助肾邪也” 。

如此解析既按《内经》

君臣佐使理论
,

又述药物在此方中的功用
,

还阐其煎

法之妙用
。

把仲景用药简洁
,

组方严密之特色
,

阐述

得淋漓尽致
。

其次
,

汪氏还补亡一些方剂
。

《 伤寒论 》 虽记载

了切合实用的 1 13 方
,

但临床运用还欠不足
,

汪氏进

行适当的补充
。

如玄黄膏以玄参
、

大黄为主组成
。

治

疗指征一一既有大热大实之症
,

又有脉象细数之征
。

此方虽非完美无缺
,

但已开滋阴攻下法之先河
。

又如
“ 邪传厥阴

,

胃中实热
,

火气上逆
,

故暴饥欲食
,

复

不能食而吐蛾
” 之证

,

汪氏用清中安鱿汤 ( 黄连
、

黄

柏
、

积实
、

乌梅
、

川椒 ) 治之
。

这种补亡研究方剂
,

能充实辨证论治的基本内容
。

最后
,

汪氏立足临床研究药物
。

如桂枝汤中的芍

药
,

是白芍还是赤芍
,

先贤众说不一
。

汪氏认为必须

以辨证为准则
,

尝曰
: “ 其人察质素壮

,

气血有余
,

壮热不止
,

脉却阳浮而阴盛
,

其外证仍自汗恶风
,

本

方中当用赤芍药
,

以泻营中之邪实也… …用白芍药乃

补营兼实卫之剂
,

此病人必体虚
,

不任风寒
,

其脉浮缓

微弱
,

其热翁会然不甚
,

其汗时出
,

无有止时
,

方可

竟投
。 ”

又如五菩散中的术
,

方有执
、

喻昌氏认为用

苍术
,

汪氏却认为用白术为妥
。

因为发汗过多以致亡

津液
,

燥渴
,

而成小便不利证
,

苍术失于燥烈
,

而白

术有益气补中之功
。

这种研究药物
,

能补仲 景 之 来

备
,

纠前人之偏失
,

对指导临床用药示其规矩
。

综上所述
, 《 伤寒 》 《 中寒 》 在编次形式上

、

传

变途径的认识上颇具特色
,

业对方药有切合临床地研

究
,

故此二书的学术思想是可法可传
。

毋庸讳言
,

汪

氏对伤寒理论阐发不够
,

乃是不足之处
。

笔 者 认为

《 伤寒 》 《 中寒 》 是伤寒学中的瑰宝
, “

瑰宝之瑜宜

发扬
,

白玉之瑕宜修补 ” 是对此总的评价
。
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老中医羞国立治疗咳喘的经验

河南475 001 开封市第一中医院 孙贺营

主题词 / 董国立 咳嗽 / 中医 药疗法 喘 证 / 中医 药

疗法

董国立老中医是天津中医学院第二附属医院主任

医师
,

出于中医世家
,

从事医
、

教
、

研四十余载
,

学

验俱丰
,

尤擅长呼吸系疾病的治疗
。

笔者有幸待诊董

老案侧
,

耳濡 目染董老对咳喘病的认识及治疗思路
,

颇多悖于常规者
,

疗效亦显著
,

现整理如下
。

映起咳嗽

董老认为
:

咳嗽是机体的一种反射功能
,

它既可

以防止外界异物进入气管
,

又能排出气管分泌物 “ 痰

涎 ” 。

咳嗽之因分外感
,

内伤两大类
。

外伤咳嗽是因

感受六淫之邪
,

特别是感受风邪和寒邪之后
,

气管内

痰涎分泌增多
,

如不及早咯出
,

蓄积过多
,

可造成呼

吸不畅
,

甚至气急
。

而内伤咳嗽多有胜腑虚损
,

常因

外感诱发而加重
。

治疗上
,

外感咳嗽常用解表宣肺
,

化痰止咳法
,

内伤咳嗽则有泻火清金
,

培土生金
,

滋

水固金
,

制木清金诸法
。

因此
,

董老主张宣肺祛邪
,

唤

起咳嗽
。

患者如以咳嗽为主症者
,

说明肺气欲宣
,

尚

有祛邪能力
。

当因势利导
,

唤起咳嗽
,

使肺气宣发
,

邪去正安
。

治以宣肺透邪为主
,

佐以祛痰
。

常用 自拟

的宣肺清热化痰汤
。

处方为麻黄 6 克
、

杏仁 12 克
、

生

石膏 25 克
、

银花 20 克
、

连翘 15 克
、

牛子 12 克
、

桑皮 12

克
、

萎皮1 5克
、

J ll贝 1 2克
、

桔梗 1 2克
、

寸冬 1 2克
、

鲜

芦根 30 克
、

生甘草 6 克
。

其中麻黄宣通肺气
。

杏仁
、

桑皮
、

篓皮降气化痰
,

宣肺止咳 , 川贝润肺化痰
,

牛

子
、

桔梗清肺利咽 , 生石膏
、

二花
、

连翘 清 肺 中郁

热 ; 加寸冬
、

鲜芦根
,

清热益肺而不碍邪
,

防止肺气

受伤
,

甘草调和诸药
。

共奏宣肺透邪
,

清热 化 痰 之

功
,

使肺气得宣
,

肺热得清
,

痰涎得除
,

咳嗽自止
。

肺热不显著者
,

减辛凉之生石膏
,

加细辛 3 克辛散宣

肺
,

开胸中滞气
,

透肺窍 , 加半夏 12 克温肺化痰
。

一

般不另拟方
,

仅通过此二味加减
。

痰多加半夏 12 克
、

远志 12 克
、

槟榔 10 克以增加祛痰之力
,

热象较著者
,

加黄芥 12 克
、

知母 12 克
、

板蓝根 15 克以着重清肺热
。

因寒湿闭肺而咳喘者加半夏 9 克
、

木香 9克
、

白芥子

6 克温胃燥湿
,

理气化痰
。

过敏性哮喘
,

加 辛 黄 12

克
、

苍耳子 10 克利肺窍
,

祛邪外出
。

肺心病心悸明显

者
,

去麻黄之燥烈
,

加沙参 30 克
、

五味子 10 克养阴润
、
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肺宁心
。

咳痰带血者
,

加桅子炭 10 克
、

仙鹤草 30 克
、

侧柏炭 10 克
、

鲜茅根 30 克凉血止血
。

不管是 辛 凉 宣

肺
,

或是辛温宣肺
,

均应使患者微微汗出
,

且以夜间

睡眠时微汗更好
。

微汗时往往有数夭咳嗽
,

吐痰反而

增加
,

此非病之加重
,

乃肺气欲宣
,

邪从肌表而出之

候
。

这是疾病好转必须经过的阶段
,

数天 之 后
,

咳

嗽
、

吐痰症状明显减少和消失
。

但对较重及久病之咳喘
,

上法并非适用
,

此以老

年咳喘患者多见
。

较重咳喘
,

体质已虚
,

感冒以后
,

可以反映不出感冒表证应有之咳嗽
,

而首先大喘
,

甚

者哮喘不咳不吐痰
,

更甚者呈哮喘持续状态
,

张口抬

肩
,

面色苍白
,

唇甲紫绪
、

大汗淋漓
,

四肢厥冷
。

此

乃内脏衰弱
,

肾不纳气
,

气不归元
,

肺气不能下行归

于肾
,

肺失宣肃
,

痰粘塑阻气道
,

故喘息重
,

无咳无

痰
。

董老常用酒精火罐拔脊背两侧之肺
、

心
、

福等俞

穴
,

15 分钟后
,

症状即可缓解
。

然后用宣肺祛邪法结

合扶正固本
。

董老用人参末 3 克
,

让病人先冲服
,

再

用其它扶正及益肺养阴药
,

如党参
、

黄茂
、

沙参
、

元

参
、

生地
、

川贝
、

麦冬
、

当归
、

百合
、

阿 胶
、

胡桃

肉
、

鲜芦根等
。

补益在于改变正邪双方之力量
,

以助

宣肺祛邪
。

此外
,

咳喘重症
,

又常在宣肺清热化痰汤

中加细辛 3 克以开肺
,

加地龙 12 克以解痉
,

对缓解咳

喘
,

亦有较好的作用
。

宣肺祛邪同时
,

又可 根茎据 辨

证与补益肺气
,

补益脾胃
,

摄纳肾气诸法密切结合
。

通杨气道

董老认为
,

咳喘病人病情发展到一定程度
,

不管

患者喘息时吐痰或不吐痰
,

实际痰在气道 中 已 经奎

塞
。

宣肺祛邪之另一关键
,

在于让已生之痰
,
不断排

出呼吸道
,

防止粘痰在肺窍中储留过久而加重病情
,

或使咳喘反复发作
。

在宣肺祛邪药中倍加远志祛痰
。

并设计出排痰之法
,

让患者在短时间内连续 吐 数 口

痰
,

通畅气道
。

即让患者每天早晨起床呼 吸 新鲜 空

气 ( 但不能受凉 )
,

作深呼吸
,

略加体力活动
,

以助

排痰
,

吐数口或数十口后
,

胸 部即感到舒畅
,

胸闷咳

喘得到缓解
,

此种排痰
,

不是病情的恶化
。

肺 气得

宣
,

脾胃之气自能运化水谷精微
,

体质渐可恢复
。

痰

能每天排出
,

不致在气道中停留过久
,

虽然每天仍有

少量新生的痰
,

亦可日益减少
,

痰少则减少了咳喘的

反复发作
。

笔者试用几例咳喘患者
,

确实是一种简便

易行的好方法
。

培土生金

久病咳喘患者往往体质差
,

易催外感
,

故缓解期

当以增强体质为要
。

董老所用的培土生金治疗
,

非单

纯药物
,

而主张病人少用药
,

多活动
。

把体 质 的 恢

复
,

症状的改善
,

建立在胃气充足的基础上
。

根据患

者年龄和体质
,

逐步加强体育锻炼
,

如中老 年 患者

可 由散 步到活动四肢
,

青壮年患者玩球跑步亦可
,

但均不超过限度
,

只要身体微微汗出 为好
。

咳喘 患

者
,

一般夏令小康
,

冬季寒冷发病最多
。

因 肺 主 皮

毛
,

腆理失去正常气机调节
,

肺气不降
,

肾气不纳
,

脾聚湿生痰
,

气管组织分泌痰涎
,

而咳
、

喘
、

痰
、

哮

诸症丛生
。

若让病人适当进行体育锻炼
,

多作户外活

动
,

多接触新鲜空气来配合药物治疗
,

对疾病的恢复

是很有裨益的
。

让病人晨起坚持活动锻炼
,

达到微微

似汗
,

则可调节气机
,

使肺气敷布宣散
,

邪气从皮毛

及气道排泄
,

体力增加
,

脾胃之气旺盛
,

则不聚湿生

痰
,

杜绝生痰之源
,

长期锻炼
,

纳气归肾
,

减少咳喘

发病
。

消食通便

对小儿咳喘
,

童老采用宣肺消食
,

通利 大 肠 之

法
。

因小儿脏腑娇嫩
,

形气未充
,

稚阴稚阳
,

寒暖不

能自调
,

乳食不知自节
。

外易为六淫所犯
,

内 易 为

饮食所伤
。

小儿咳喘最易因贪乳贪食
,

内生积热
,

复

受外邪而诱发
。

且有痰不会吐
,

致痰浊阻肺
,

气机不

得升降
,

则喘促不宁
,

痰涎奎盛
,

痰声淮滚
。

或外感引

动伏痰
,

痰阻气道
,

则阵发性哮喘发作
。

肺与大肠相

表里
,

通腑泻热
,

肺气得降
,

则喘咳自平
。

因此
,

小

儿咳喘最宜运用宣肺消食通便之法
。

董 老 常用方如

下
:

麻黄 4 ~ 6 克
、

杏仁 12 克
、

生石膏 12 克
、

槟榔 6

克
、

莱旅子 10 克
、

大黄 3 ~ 6 克
、

鲜芦根 15 克
、

甘草

3 克
。

方中麻杏石甘汤宣泄郁热
,

清肺平喘 ; 大黄苦

寒
,

泻肠胃积热
;

槟榔
、

莱旅子消食通便涤痰
,

鲜芦

根清肺热 ; 养肺阴
,

以防伤及肺气
。

若痰多加橘红 6

克
、

半夏 5 克燥湿化痰
。

发热加银花 10 克
、

连翘 10 克

清热解毒
。

大便干
,

数 日不行
,

加黑白丑各 6 克
、

芒

硝 3 克以助通腑泄热之力
。

大便塘或小儿体弱
,

加沙

参 10 克以熟军易大黄以扶正祛邪
。

使痰热从肺腑之府

大肠而去
,

气道粘痰无源以生
,

气机恢复正常
。

小儿

咳喘可在两个月至半年得以彻底治愈
。

总之
,

咳喘患者
,

多见于咳
、

喘
、

痰
、

哮 四 大

证
。

董老用宣肺祛邪法治疗咳喘之经验在 于 感 邪之

后
,

因势利导
,

使邪有出路 ; 追本求源
,

审因论治
。

正所谓唤起咳嗽止咳嗽
,

通畅气道排痰液
,

培土生金

绝痰源
,

消食通便平喘息
。

诸法或独用
、

或兼用
,

均

在辨证施治基础之上
,

总不离宣肺祛邪之大法
。

( 编辑 张国泰 )


