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马融教授运用犀角地黄汤治疗小儿结节性红斑验案 1 则

闫景瑞

揖摘要铱 摇 马融教授认为小儿与成人体质特点多有不同,结节性红斑发于小儿多是因虚致实,虚
实夹杂的病症,认为该病以瘀热互结,气阴两虚为基本病机,应采用标本兼顾的治法。 提出了急性

发作期以清热解毒凉血消斑为主,兼以补气养血,缓解期以益气养阴为主,兼以解毒散结的治疗原

则。 本文通过典型病案,介绍了马融教授治疗小儿结节性红斑的诊疗风格与特色。
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摇 摇 结节性红斑是一种真皮脉管和脂膜炎症所引起的急性

炎症性疾病,多见于中青年女性。 一般认为该病与链球菌感

染和药物反应有关[1] 。 主要表现为:小腿伸侧的红色或紫

红色疼痛性炎性结节,病程一般约 6 周左右,但亦有长达数

月者,常可反复发作。 中医称之为“瓜藤缠冶、“湿毒流注冶、
“梅核火丹冶等,儿科并不常见。 马融教授长期从事儿科临

床及科研,积累了丰富的临床经验,治疗各种疑难杂病有独

到见解,治学严谨,学验俱丰,学术上注重实效,不尚空谈。
笔者有幸侍诊于旁,获益良多,现将马融教授运用犀角地黄

汤治疗结节性红斑验案 1 则,整理介绍如下,以飨同道。

1摇 病案

患儿,男,13 岁,2011 年 2 月 16 日初诊。 患儿 3 年前因

上呼吸道感染,表现为持续高热,最高 39. 3益,伴咳嗽。 在

当地医院经常规抗炎退热治疗后,咳嗽症状好转,仍持续低

热 38. 2益,双下肢胫骨前有红色结节,直径 2 ~ 4 厘米,自觉

疼痛,双侧对称分布数目达 8 个,遂去天津儿童医院就诊,全
血细胞分析示:白细胞 12. 73 伊109 / L、中性粒细胞百分比

73% 、淋巴细胞百分比 18% ,血沉( -),风湿因子( -),考虑

诊断为“结节性红斑冶,口服阿奇霉素、地塞米松片,静脉滴

注喜炎平注射液,具体用法、药量不详,口服中药汤剂治疗症

状有所好转,热退斑消。 此后两年中平均 20 天或 1 个月症

状反复一次,表现为低热 38. 4益,双腿红斑如前,现患儿轻

微咳嗽,双下肢红斑结节,口服地塞米松片 0. 5 mg,每日 1
次。 为求中医治疗于 2 月 16 日专程来天津中医药大学附属

医院国医堂就诊。
马融教授诊查后发现患儿平素易外感,嗜食肥甘,脾气暴

躁,口渴,大便干,2 ~3 日一行,多梦,舌红,脉弦数。 中医诊断

为:瓜藤缠,证属:血热瘀滞,治法:清热解毒、凉血散瘀,方药:

犀角地黄汤加减。 处方:黄芪 30 g、大青叶 10 g、炒枳壳 10 g、
柴胡 10 g、 前胡 10 g、荆芥穗 10 g、黄芩 10 g、甘草6 g、水牛角

片先煎10 g、牡丹皮 10 g、当归 10 g、蝉蜕 6 g、白鲜皮 15 g、地肤

子 15 g、白茅根 15 g、夏枯草 15 g、藕节炭 10 g、生地黄 15 g、生
大黄 5 g。 20 剂,水煎服,日 1 剂,每日 2 ~ 3 次。 嘱患儿应忌

口羊肉、牛肉等食物,避免辛辣刺激,停服西药。
患儿初起外感发热,最高达 39. 3益,由于外感没有及时

得到疏解,进而入里化热,小儿形气未充,脏腑娇嫩,抵邪能

力不强致使热入营血。 热入血分,一则热扰心神,则多梦;二
则热邪迫血妄行,致使血不循经,溢出脉外,离经之血留阻体

内又可出现发斑;三则血分热毒耗伤血中津液,血因津少而

浓稠,运行涩滞,渐聚成瘀,故为结节,舌红而干。 此际不清

其热则血不宁,不散其血则瘀不去,不滋其阴则火不熄,正如

叶天士所谓“入血就恐耗血动血,直须凉血散血冶。 治当以

清热解毒、凉血散瘀为法。 故马融教授用犀角地黄汤化裁,
凉血清心而解热毒,使火平热降,再佐以凉血止血之白茅根、
藕节炭,使热消血宁。 黄芪配伍生地黄,黄芪味甘,益气健

脾,《本经逢原》谓其“能补五脏之虚,泻阴火,祛肺热冶。 生

地黄甘苦而寒,能养阴凉血,两者相伍,补而不腻。
2011 年 3 月 9 日二诊,自述无发热、咳嗽,斑色变淡结节

缩小,大便一日一行,稍干,睡眠好转,口渴,舌红,脉弦。 上

方减柴胡、前胡,加金银花 15 g、连翘 10 g、生石膏 20 g。 20
剂,服法同前。 二诊血分热渐清,遂加入金银花连翘等轻清

宣透之品,寓有“透热转气冶之意,营分血分同清其热,犀角

地黄汤逐渐加减化裁为清营汤。
2011 年 3 月 29 日三诊,自述无发热、红斑结节消退,现

患儿大便不干一日一行,口渴,舌红发干,脉数。 上方去大

黄、蝉蜕、白鲜皮、地肤子,加防风 20 g、知母 10 g、麦冬 10 g。
20 剂,服法同前。 三诊患儿大便好转,又因儿童脾胃虚弱,
大黄不易久用,遂去大黄,加入知母麦冬实乃清热养阴,患儿

久病必然热邪伤阴,热以渐退遂伍以养阴,待热清退之时加

入防风,有防止“关门留寇冶,固护肌表,防止外邪入侵之意。
2011 年 4 月 18 日四诊,自述无明显不适,大便正常,无
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口渴,多梦等症状,舌稍红发干,脉数。 遂去大青叶、白茅根、
藕节炭,加党参 10 g。 20 剂,服法同前。 四诊热已清血已

宁,遂去凉血止血之品,加入党参也是养阴助气之意,固护患

儿卫表防止外邪侵袭,再嘱多食清淡少纳肥甘厚腻方可预防

本病反复发作。
2011 年 5 月 7 日五诊,自述无明显不适,遂服原方两

月余。
2011 年 7 月 10 日六诊,家长代述无发热及发斑症状,其

余状况良好,患儿已三月余未发病,其间并未断药,遂停药。
嘱平时饮食清淡,秋冬季节严防上呼吸道感染,如有发热发

斑及时就诊。

2摇 讨论

结节性红斑之病因,大多医家认为是外感湿热邪毒,或
恣食肥甘厚味,蕴化湿热,留滞筋脉肌肉所致。 一般认为其

病机是湿热毒邪,遏闭营血,营热内蕴,发于肌表。 治疗常以

清热解毒、凉血散瘀之法。 马融教授认为小儿体质特点跟成

人大有不同之处,儿童先天禀赋不足,脏腑娇嫩,形气未充,
发于本病往往缠绵难愈反复发作,所以治疗要根据患儿体质

加减用药。 千万不能只强调邪气而忽视正虚。 马融教授认

为本病发于小儿多是一个因虚致实,虚实夹杂的病症,小儿

营卫失调,腠理空疏,外感风湿热毒,或脾胃虚弱饮食不节,

嗜食肥甘、辛辣厚味,致使湿热内生,耗阴动血,经脉痹阻,致
使气血阴阳逆乱进而反复发作缠绵难愈。 所以瘀热互结、气
阴两虚实乃本病基本病机,据此病机马融教授确立了凉血活

血、清热解毒、化瘀散结、益气养阴的治疗大法。 治疗时要特

别注意扶正与祛邪的关系。 急性发作期以清热解毒、凉血消

斑为主,兼以补气养血,缓解期以益气养阴为主,兼以解毒散

结。 此乃标本兼顾之良法。 一味使用凉血清热之品,虽可图

一时之功,但长期疗效却不甚理想。 尤其小儿要慎用寒凉,
故马融教授在犀角地黄汤之上加减并加入黄芪且重用到

30 g,目的就是防止过于寒凉伤及小儿脏腑,马融教授偏爱

黄芪,其一黄芪益气托毒,鼓动血行,为疮家圣药,其二据现

代医学报道,黄芪可扩张血管,改善血液循环,并有抑菌、利
水消肿作用[2] 。 急性期过后特别要注意后期的滋养固护,
而且既要重视局部情况,又考虑整体病变。 如此治疗,则药

证丝丝入扣 ,终获痊愈。
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小柴胡汤加减治疗耳痛验案 2 则

张慧中

揖摘要铱 摇 小柴胡汤是《伤寒论》中和解少阳的经典代表方剂,其在临床应用广泛。 同时,小柴胡

汤在循经辨治方面也有独特疗效,本文总结了运用小柴胡汤加减治疗神经性耳痛的 2 则验案。 神经

性耳痛表现为阵发性耳痛,客观检查无任何异常发现。 因足少阳胆经循行“下耳后冶、“入耳中冶、
“出走耳前冶,故分析耳痛为肝胆不利,郁热上扰而经络不通所致。 以小柴胡汤清少阳之邪热,并加

入平肝潜阳、化瘀通络之品,使郁热清,枢机利,经络和,耳痛自然消除。 这 2 则医案运用经方循经辨

治,为治疗某些临床少见病,特别是身体局部痛证,开阔了思路。
揖关键词铱 摇 小柴胡汤;摇 耳痛;摇 循经辨治
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摇 摇 小柴胡汤出自中医经典著作《伤寒论》,全方由柴胡、黄
芩、半夏、人参、甘草、生姜、大枣七味药物组成,主要适用于

少阳证。 症见口苦、咽干、目眩,往来寒热,胸胁苦满,默默不

欲饮食,心烦喜呕,舌苔薄白,脉弦。 仲景言其“但见一证便

是,不必悉具冶。 因此,小柴胡汤在临床应用非常广泛,尤其

对于肝胆胃等消化系统疾患以及寒热往来的发热性疾患疗

效显著[1] 。 此外,小柴胡汤在循经辨治方面也有独特疗效。

笔者就临床工作中运用小柴胡汤加减治疗神经性耳痛验案

2 例总结如下。

1摇 典型案例

案例 1摇 患者,女,42 岁。 2009 年 11 月 15 日。 主诉:左

耳疼痛两周。 患者两周前着凉后鼻塞、咽干咽痛,伴有左耳

阵发性疼痛,自服白加黑、清热解毒口服液等药,鼻塞、咽痛
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