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治 喘 四 法

— 葛琳仪主任医师治疗喘证经验介绍

浙江中医学院附属医院 魏佳平 (杭州 3 1 000 6 )

浙江 医院 钱沈京
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葛琳仪主任医师早年毕业于上海中医药大学
,

是国家级名老中医药专家
,

享受国务院特殊津贴
,

曾

任浙江中医学院院长
。

从医 4 0 余载
,

博采精思
,

临床

经验相当丰富
,

尤其擅长治疗呼吸系统疾病
。

现将葛

老治疗喘证的经验介绍如下
,

以飨读者
。

位用截断疗法治疗新喘

喘证是以呼吸急促为其主要表现的一种病症
,

可

出现在许多急
、

慢性疾病过程中
,

有的反复发作
,

逐渐

加重
。

葛老强调临证时当明辨新久虚实
,

推崇张景岳

的观点
: “

气喘之病
,

… … 欲辨之者
,

亦惟二证而已
,

所

谓二证者
,

一 日实喘
,

一 日虚喘也
,

此二证相反
,

不可

混也
。

实喘者有邪
,

邪气实也 ; 虚喘者无邪
,

元气虚

也
。

实喘者
,

气长而有余 ; 虚喘者
,

气短而不续
。

……
”

在治疗辨证明确之新喘实喘时
,

葛老主张采取果断措

施
,

快速控制病情发展
,

不致演变成久喘虚喘
,

即所谓

“
截断疗法

” 。

尤其擅于使用清热化痰宣肺平喘法治疗

急性肺部感染或慢性支气管炎急性发作所致的喘

证
,

使疾病控制在萌芽状态
,

不再进一步发展迁延
。

常

用药为
:
金银花

、

连翘
、

黄荃
、

蒲公英
、

野荞麦根
、

七叶

一枝花
、

清炙麻黄
、

杏仁
、

生石膏
、

炒苏子
、

草劳子
、

牛

芬子
、

姜半夏
、

陈皮等
。

缘何采用大剂量的清热药来治疗新喘实喘 ? 究

其喘证的成因
,

多由于外邪侵袭
,

内合于肺
,

肺气塑

塞
,

不能输布津液而聚成痰湿
,

郁而化热 ; 或素有痰

饮宿疾
,

日久化热
,

痰热内蕴
,

外邪引发
,

痰热阻于气

道
,

清肃失司
,

喘证成也
。

故治疗当以
“
清

”

为主
。

根据

现代医学观点认为
:
急性肺部感染或慢性支气管炎

急性发作都存在细菌感染 的问题
,

而现代药理研究

则认为
:
金银花

、

连翘
、

黄荃
、

蒲公英
、

野荞麦根
、

七 叶

一枝花之类均有广谱抗菌作用
,

能抑制金黄色葡萄

魏佳平
,

女
,

4 0 岁
,

副主任医师

球菌
、

肺炎球菌 (杆菌 )
、

链球菌等的生 长
,

故葛老用

药既符合中医 的辨证理论
,

更得到 了现代药理研究

的证实
。

至于麻黄一药
,

葛老认为
,

它是一味平喘 的良

药
。

虽然古人有
“

有 汗用桂枝
,

无汗用麻黄
”

之明训
,

一般认为凡汗出者均忌用 麻黄
,

南方夏 月尤不用
。

但临床上
,

有时病人气喘明显 时
,

亦可伴汗出
,

且喘

愈剧则 汗愈多
,

葛老认为此时当以平喘为先
,

就是

夏 天 喘 作时亦 不必忌麻 黄
。

《伤寒论 》 中指 出
“
… … 汗 出而喘无大热者

,

可与麻黄杏仁甘草石膏

汤
。 ”

这更 明确 了喘证患者
,

即使
“
汗出而喘

”

亦可用

麻黄
,

只是要 注重药物的相互配伍
。

麻黄配石膏
,

则

汗 出不忌麻黄
,

无大汗不忌石膏
。

故葛老植用麻黄
,

不在取其发汗之功
,

重在用其平喘之力
。

这在现代

药理研究上也找到了依据
,

颜正华主编的 《中药学》

一 书中指出
: “

(麻黄 ) 仅在人处 于高温时能增加其

发汗量
,

动物实验未证实在本品单独使用有发汗效

应
。

… … 麻黄碱和伪麻黄碱能松弛支气管平滑肌
,

且作用较缓和而持久
。 ”

病案举例
:
韩 x x ,

女性
,

5 0 岁
,
199 8 年 5 月 25

日初诊
。

自述咳嗽
、

咯痰反复 10 余年
,

近 5 年出现气

急
,

并逐渐加重
。

3 天来症状明显
,

咽干不适
,

咳嗽频

繁
,

痰多色白
,

气急不能平卧
。

大便艰行
,

无发热
,

舌

红
,

苔黄腻
,

脉细
。

方用麻杏石甘汤加味
:
清炙麻黄 99

,

光杏仁 1 2 9
,

生石膏 巧 g (先下 )
,

炙甘草 6 9
,

炒苏子 9 9

,

草苗子 9 9
,

姜半夏 9 9
,

陈皮 6 9
,

蕾
、

佩兰各 12 9
,

炒川

朴 9 9
,

黄琴 1 5 9
,

蒲公英 15 9
,

七叶一枝花 1 2 9
。

服药 7

天后复诊
,

述药后气急好转
,

咳嗽
,

咯痰未除
。

咽痒
,

苔

薄
,

脉细
,

前方有效
,

击鼓再进
。

药用
:
清炙麻黄 6 9

,

杏

仁 12 9
,

炒苏子 9 9
,

草劳子 9 9
,

前胡 12 9
,

桔梗 9 9
,

藏青

果 1 2 9
,

板蓝根 9 9
,

象贝 12 9
,

黄琴 1 5 9
,

蒲公英 15 9
,

七

叶一枝花 9 9
,

川芍 15 9
。

再服药 7 天质
,

气急消失
,

咳

嗽
、

咯痰明显好转
。

唯咽痒不适
,

苔薄白
,

脉缓
,

投以清
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利咽喉之剂
,

善调其后
。

2 重视健脾化痰治疗痰喘

《病机汇论》曰
“

夫肺气清虚
,

不容一物
,

若痰饮水

气上乘于肺
,

则气道奎塞而为喘
。 ”

可见痰阻气道
,

肺

失宣肃是为喘证产生 的关键所在
,

即所谓
“

喘因痰

作
” ,

故
“
欲降肺气

,

莫如治痰
。 ”

而
“

脾为生痰之源
,

肺

为贮痰之器
。 ”

痰浊的形成
,

离不开脾失健运
,

水谷不

化津液
,

聚湿成痰
。

因此葛老认为
,

要治痰浊所致的喘

证
,

健脾化痰是为根本
。

临床上治疗素有痰饮宿疾
,

外

邪引发
,

痰多气喘的患者
,

在清肺化痰的基础上
,

加人

获荃
、

惹该仁健脾助运利湿
,

是葛老常用的方法
。

古代

文献中对慧芭仁这味药有很高的评价
,

《本草述
·

卷

十四 》中指出 : “

惹该仁
,

除湿不如二术助燥
,

清热而不

如芬
、

连辈损阴
,

益气而不如参
、

术辈尤滋湿热
,

诚为

益中气要药
。 ”

而现代药理研究则认为
:
获荃有增强机

体免疫功能的作用
。

可见葛老选用获荃
、

惹苗仁健脾

助运化痰湿是经过认真筛选 的
。

3 强调补肾固本治疗久喘

地
、

黄精
、

玉竹
、

首乌
、

构祀子
、

补骨脂
、

仙灵脾等养

阴温肾之品
,

佐以平喘之味
,

制成膏滋药
,

或 以人

参
、

蛤蚁
、

冬虫夏草
、

七叶一 枝花等焙干研粉
,

每 日

早晚适量服用
,

使患者肾固体健
,

来年春天喘证的

发作可大为减少
,

甚至 不发
。

病案举例
:
王

x x ,

女性
,

5 6 岁
,

19 98 年 12 月 10

日就诊
。

咳嗽
、

咯痰
、

气急反复 5 年余
,

经治疗
,

目前症

状缓解
,

唯感腰酸乏力肢楚
,

足跟疼痛
,

大便塘
。

拟膏

药缓图
:
生

、

熟地各 15 0 9
,

淮山药 2 00 9
,

丹皮 150 9
,

泽

泻 15 0 9
,

拘祀子 1 50 9
,

制玉竹 1 50 9
,

杜仲 15 0 9
,

Jll断

15 0 9
,

狗脊 15 0 9
,

补骨脂 1 50 9
,

吐丝子 1 50 9
,

制首乌

100 9
,

制黄精 1 5 0 9
,

猪
、

获荃各 100 9
,

炒白术 15 0 9
,

潞

党参 200 9
,

清炙蔑 200 9
,

防风 巧0 9
,

炙升麻 100 9
,

野百

合 l 0() g
,

百部 l 0() g
,

紫苑 1 50 9
,

款冬 15 0 9
,

杏仁 150 9
,

象贝 1 50 9
,

J ,!朴 l 0() g
,

广木香 90 9
,

积壳 150 9
,

青陈皮

各 90 9
,

炒惹芭仁 200 9
,

红枣 2 50 9
,

另加阿胶 2 50 9
,

冰

糖 25 0 9
,

黄酒 25 0 9 收膏用海天早晚一匙开水冲服
。

患者 19 99 年 11 月再次来诊
,

述去年服膏滋药后
,

外

感次数明显减少
,

因而咳嗽
、

咯痰
、

气急等症大为减

轻
,

要求今年再服
。

久患喘证的患者
,

往往表现为呼多吸少
、

动则更

甚等肾虚气失摄纳之象
,

盖
“

肺为气之主
,

肾为气之

根
,

肺主出气
,

肾主纳气
,

阴阳相交
,

呼吸乃和
。 ”

因此
“

实喘治肺
,

虚喘治肾
,

……
”

是葛老常用的治喘方法
,

在治疗痰热渐化而仍喘促气急的患者时
,

往往加人补

骨脂
、

拘祀子平补肾之阴阳
。

现代药理研究证实
,

拘祀

子可提高机体的免疫功能
,

而补骨脂不仅具有抗衰老

作用
,

亦有明显 的平喘作用
,

对由组织胺引起的气管

收缩有明显舒张作用
。

这就为葛老擅用拘祀子
、

补骨

脂补肾纳气找到了实验依据
。

同时
,

葛老经过几 十年的临床实践
,

认为治疗

久喘虚喘的患者
,

除在症状严重时
,

辨证施治投 以

不 同的药物治疗
,

在冬
、

夏两季是治疗的最佳时

机
。

经 曰
“

夏三月
,

此为蕃秀
,

天地气交
,

万物华实
。

… … 冬三月
,

此谓闭藏
,

水冰地诉
。

… … 所以圣人春

夏养阳
,

秋冬养阴
,

以从其根
,

故与万物沉浮于生长

之门
。 ”
夏季是一年中机体生长更新的旺盛时期

,

因

而葛老在
“

三伏
”

时节治疗喘证缓解期的患者时
,

投

以温肾纳气的补骨脂
、

仙茅
、

仙灵脾
、

构祀子
、

玉竹

等品
,

往往能收到事半功倍之效
。

同时
,

冬主藏精
,

结合人们冬季习惯进补 的风俗
,

对素有喘证的患

者
,

在
“

三九
”

时节
,

症状缓解期
,

投以大剂量 的熟

4 注孟理气活血适时运用

葛老认为
,

肺主一身之气
,

具有调节全身气机
,

推

动血液运行的功能
。 “

诸气者
,

皆属于肺
。 ”

喘证患者
,

肺失宣肃
,

则易致气滞血寮
,

尤其是久喘虚喘患者
,

往

往可见到唇甲青紫等症
。

因而葛老在治疗这类患者

时
,

予辨证施治的同时
,

常常适时加人理气活血之品
,

如青陈皮
、

瓜萎壳
、

郁金
、

川芍
、

赤芍
、

当归
、

羲术
、

丹

参
、

桃仁等
。

现代药理研究发现
:
川 芍

、

当归
、

丹参等不

仅可扩张血管
,

抑制血小板聚集
,

并能对抗组织胺引

起的气管收缩作用
。

因此喘证患者适时选用此类药物

将是一举两得
。

病案举例
:
奚 x x ,

男性
,

68 岁
,
19 98 年 9 月 21

日就诊
。

自述原有慢性咳嗽
、

咯痰
、

气急反复 30 余

年
。

近来胸闷气急明显
,

动则尤甚
,

不能平卧
,

咳嗽
、

咯

痰尚可
。

大便艰行
,

舌暗红
,

舌下寮筋显露
,

苔薄白
,

脉

弦
。

药投
:
炒苏子 巧 g

,

补骨脂 9 9
,

构祀子 巧 g
,

制玉竹

1 5 9
,

野百合 9 9
,

全瓜萎 1 5 9
,

炒川芍 1 5 9
,

当归 1 2 9
,

羲

术 12 9
,

丹参 巧 g
,

野荞麦根 15 9
,

沙氏鹿茸草 巧 g
,

炒慧

芭仁 巧 g
。

14 天后复诊
,

述气急明显好转
,

已能平卧
。

原方加减
,

善调其后
。

(收稿 日期
: 1 99 9一 12一 23 )


