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经验之谈

新郑市人民医院人民路院区
胸外科主任赵常青：

肺癌高危人群
应做哪些筛查

扫码看视频

专家名片：

赵常青，新郑市人民医院人民路院区胸外科主任，先
后在河南省胸科医院、中山大学附属第一医院、广东省肺
癌研究所等进修学习；河南省健康科技学会肺结节多学
科诊治专业委员会委员，郑州市抗癌协会化疗专业委员
会委员；擅长胸腔镜微创手术，在新郑市率先开展单孔胸
腔镜手术，在肺癌、食管癌的规范化、个体化治疗及全程
管理方面积累了丰富的临床经验。

（该方由河南省中医院黄泽春提供）

润肺止咳喝沙参粥
材料：沙参 15 克~30 克，粳米 50 克~100 克，冰糖适

量。
做法：先取沙参15克~30克，煎取药汁，去渣，放入粳

米煮粥，加入冰糖同煮为稀薄粥；用新鲜沙参 30 克~60
克，洗净后切片，煎取浓汁，同粳米、冰糖煮粥服食。

功效：润肺，养胃，祛痰，止咳。适用于肺热肺燥，干
咳少痰，或肺气不足，肺胃阴虚导致的久咳无痰，咽干，或
热病后津伤口渴。（需在医师指导下食用）。

中医外治实用技术培训班
（面向乡镇卫生院、社区卫生服务中心、诊所医生）
根据2019年新版《乡镇卫生院服务能力评价》《社区卫生服务中

心服务能力评价》加强中医药要求，特开办中医外治实用技术培训
班，所传授技术简单易学，学即能用。

培训对象：乡镇卫生院、社区卫生服务中心、诊所医生。每单位
限两人。培训费每人200元（含食宿费150元，资料费50元）。

主讲人：伦西全（1964年出生，1984年毕业于河南中医学院，百
度搜索“伦西全”可了解详情）

主办单位：安阳市正本中药外治研究所
联系人：王红伟（0372）2588505 18623828505（微信同号）
地址：河南省安阳市 来函来电即寄详细资料
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肛肠全程无痛技术培训
常年招生

学痔瘘技术送鼻炎技术
联系人：田长修 电话：13653737333

地址：卫辉市人民路北段田氏痔瘘专科门诊
广告

《兰室秘藏·头痛》记载：“凡
头痛皆以风药治之者……高巅
之上，唯风可到，故味之薄者，阴
中之阳，乃自地升天者也。”笔者
治疗头痛重视应用风药，既辨证
选方，又辨病选药，结合前人经
验加减化裁。即使治疗内伤头
痛，也常配伍祛风药，如防风、蔓
荆子、藁本等。

川芎，中医历来有“头痛必
用川芎”之说，川芎应用于头痛，
可从以下几个方面进行理解：

《神农本草经》最早记载川芎“主
中风入脑头痛”；《名医别录》记
载川芎“除脑中冷动，面上游风
去来”；有祛风通络止痛之功。

《珍珠囊补遗药性赋》记载：“散
诸经之风，治头痛、经痛。”“上行
头角，助清阳之气，止痛；下行血
海，养新生之血、调经。”临床以
肝功能失调导致的头痛居多，病
机多属内风。《本草纲目》记载：

“川芎治少阳厥阴经头痛”，川芎
可走肝经，故而头痛多用；引药
上行至头脑。《医宗金鉴·头痛眩
晕总括》记载：“痰热滚痰芎作
引”。张锡纯说：“川芎能引凉药
之力至脑以清热也。”他结合自
身临床经验，以川芎为使药治疗
火热头痛；入血中之气分，活血
祛风止头痛。陈自明的《妇人良
方》记载：“治风先治血，血行风
自灭。”《本草汇言》记载：“川芎
为血中气药，味辛性阳，气善走
窜而无阴凝黏滞之态，虽入血
分，又能去一切风，调一切气”。

《太平惠民和剂局方》中有治风
寒头痛之川芎茶调散（川芎、防
风、荆芥、白芷、细辛、羌活、薄

荷、甘草）。《医宗金鉴》有治风热
头痛之芎芷石膏汤（川芎、白芷、
石膏、藁本、羌活、菊花）。《内外
伤辨惑论》有治风湿头痛的羌活
胜湿汤（羌活、独活、藁本、防风、
炙甘草、蔓荆子、川芎）。《金匾
翼》有治血虚头痛的加味四物汤
（川芎、当归、熟地、白芷、蔓荆
子、菊花）等。

笔者根据临床经验，辨证施
方时川芎用量为 15 克，并指出
对于瘀血、痰浊所致头痛可继续
增大使用剂量达30克。而对于
风热头痛、年迈体弱及病久体虚
的患者用量稍减，多为 10 克左
右，并遣以相应的制衡药物一同
应用，相辅相成，保证疗效。笔
者依据该病“风、痰、瘀、脏腑功
能紊乱”的病因病机特点，形成
了常用配伍药对。风寒头痛者，
应用川芎同时应配伍辛温解表
药物，常用防风、荆芥、白芷；风
热头痛者，配伍清热药物，如菊
花、石膏等；风湿头痛者，配伍祛
风湿药物，如羌活、防风、细辛；
瘀血头痛者，适当配伍活血药
物，如当归、红花、桃仁等；若遇
到虚证头痛，辨证为气虚或气虚
血瘀者可加入黄芪、升麻等。通
过适当组合应用，使各味药物之
间协同作用，纠正彼此的偏性，
缓和药物副作用或毒性，从而让
临床疗效提升。

天麻，味甘性平，主入肝经
气分，肝属木主风。因此，天麻
是治风之要药。经过历代医家
的临床实践证明，天麻既可以治
疗内风，也可以治外风。天麻的
特点是质坚微香，降而能升，降

是指能够入脾降上犯之湿浊，升
是指升下降之阳气或清气。另
外，中医理论认为甘能入脾，脾
在五行属土，土能胜湿。因此，
天麻能去除脾之湿气。笔者认
为，天麻善化痰浊，为痰厥头痛
必用之药，《兰室秘藏》记载中的
半夏白术天麻汤便是代表方。
半夏白术天麻汤中，白术健脾燥
湿以断生痰之源，半夏祛痰降逆
以消阴霾郁遏，天麻调气机以助
白术健脾运化痰浊，又善浊中生
清，促进脾脏升清而降浊。天麻
虽非君药，但能牵挽肝脾，运化
中焦，为痰厥头痛必用之品。对
此李东垣、张元素两位前辈有精
确论述，谓之“足太阴痰厥头痛，
非半夏不能疗；眼黑头眩，风虚
内作，非天麻不能除”。用半夏
燥湿祛痰，体滑降逆，辛可散结；
用天麻甘平化痰，激浊扬清，疏
利气机；天麻之沉降以助半夏之
滑降，天麻之疏利以助半夏之辛
通，二者配伍，能于顽土中疏理
滞气，能于渍土中澄浊气而廓中
州。徐灵胎谓古人用药之法，并
不专取其寒热温凉补泻之性也，
或取其气，或取其味，或取其色，
或取其形，或取其所生之方，或
取其嗜好之偏。其药似与病情
之寒热温凉补泻若不相关，而投
之反有神效，古方中如此者不可
枚举。天麻最善浊中生清，善化
痰浊。诸如芦根、荸荠、藕生于
浊淖污泥之中，反具甘寒清淡之
味，亦是善于浊中生清之故。

天麻治疗痰厥头痛，有两
方面的妙用：一是天麻平抑肝
阳，熄风止痉，祛风湿止痛，对
人体升降出入气机有重要调节
作用，也可以说是通过调肝以

理脾。脾失健运每生痰浊，肝
气不利亦致痰阻，痰厥头痛用
天麻可以肝脾兼顾。除了治疗
痰厥头痛，天麻随证配伍可用
于多种头痛证治，例如与温散
表邪药同用则治风寒头痛，与
辛凉疏风药同用则治外感风热
头痛，与清热降火药同用则治
火热上扰头痛，与补益药同用
则治气血不足头痛，与辛热药
同用则治阳虚寒凝头痛等。

《本草备要》记载：“白芷，辛
散风，温除湿，芳香通窍而表
汗。行手足阳明，入手太阴，而
为阳明主药。治阳明头目昏痛，
眉棱骨痛。”《本草求真》记载：

“白芷入胃，兼入肺、大肠。色白
味辛，气温力厚，通窍行表，为足
阳明胃。经祛风散湿主药。故
能治阳明一切头面诸疾。”笔者
在临床上常用于治疗风痰头痛，
因其质润味香，有和利血脉不耗
阴之妙。临证时常与川芎配伍，
取都梁丸之意，祛风散寒，活血
通络。

白附子，味甘辛，大温，祛风
痰，定惊痫，有散寒止痛之功
效。风痰是头痛常见的病机，常
选用白附子合用全蝎、僵蚕，取
牵正散之意，有祛风化痰、通络
止痛作用。笔者认为，顽固性头
痛实证多属痰浊，选用白附子
汤，以白附子为祛风痰之主药，

配伍天麻、半夏、僵蚕等祛风燥
湿药可取得较好效果。白附子
和二陈汤加减治疗血管性头痛
辨证属风寒湿邪痹阻的患者效
果好。临证常用白附子、僵蚕、
川芎、钩藤、薄荷为主药加减，肝
经风火者加黄芩，血虚生风者加
四物等，治疗各种类型的头痛均
取得较好疗效。

对于细辛，《神农本草经》记
载：“味辛，温。主咳逆，头痛脑
动，百节拘挛，风湿。痹痛、死
肌。久服，明目、利九窍。”《本草
备要》记载：“宣散风湿，补肝润
肾，辛温散风邪，故诸风痹痛、咳
嗽上气、头痛脊强者宜之，专治
少阴头痛，独活为使。”现代药理
研究发现，细辛含挥发油、细辛
醇等，镇痛原理可能与局部麻醉
原理相近，或通过阿片类药物作
用途径，或与钙离子通道及氧自
由基调节有一定关系。

笔者认为，头痛若遇寒加重
或复发属阳虚者，因阳虚不能温
煦脑之脉络，故常表现为头颅冷
痛如凉水浸淫，病久入络则痛如
锥刺，疼痛难忍，恶风怕冷，处方
常用麻黄附子细辛汤加减，以温
阳散寒，通络祛痛。常用药物有
麻黄、附子、细辛、淫羊藿、葛根、
白芷、川芎、柴胡、蜈蚣等。

（作者供职于河南中医药大
学第一附属医院）

马云枝治疗头痛经验①

论头痛用风药
□马云枝

治颌关节功能紊乱方
丝瓜络、当归、白芷、薄荷各15克，三七、乳香、没药、红花、香

附、川芎各9克。将上药研为粗末，分成2包，布袋装好密封，入蒸
笼加热，趁热敷于下颌关节肌肉处，同时进行开闭颌运动，每天1
次，每次15分钟，10天为1个疗程。

治梅尼埃病方
吴茱萸、生姜各30克，半夏15克，制大黄10克，葱白（带须）7

根。共研为粗末，加醋适量用铁锅炒热，分2份，纱布包裹，趁热放
脐上熨之，冷则换之。每次30分钟~60分钟，每天两三次，连续应用
3天~7天。

治外耳湿疹方
紫草、地骨皮、丁香各10克，当归5克。用香油250克浸泡24

小时，置陶瓷缸中小火焙焦去渣，冷却后涂擦患处，每天两三次，10
天为1个疗程。

治前列腺肥大方
冬瓜籽30克，黑木耳15克，秦皮15克。水煎，每天口服2次。
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膝关节骨性关节炎又称膝骨关节病、退行
性关节病、增生性关节病、肥大性关节病，是一
种常见的慢性、进展性关节疾病。其病理特点
为关节软骨变性、破坏、软骨下骨硬化、关节边
缘和软骨下骨反应性增生、骨赘形成。临床表
现以关节疼痛、僵硬、活动受限，活动时可有摩
擦响声等为特征，属中医膝痹病范畴。因此，对
膝关节骨性关节炎患者进行早期康复治疗很必
要，包括物理治疗和运动治疗。

发病特点：年龄越大，发病率越高；多发于
女性，且以闭经前后为高发期；好发于肥胖人
群，10 年内体重减少 5 千克可降低 50%的发病
率；生活在寒冷、阴湿的地方易发该病；关节损
伤、骨密度下降等可能诱发该病。

非药物疗法是临床上首选治疗方法，可有
效降低患者局部疼痛，提高关节功能。可进行
康复训练、辅助器具治疗、物理因子治疗等。

系统的康复训练对膝关节骨性关节炎患者
的关节功能恢复具有至关重要的作用。在康复
训练的过程中，膝关节的活动可以刺激关节滑
膜分泌透明质酸，润滑关节腔，并且康复训练也
增强了关节周围肌肉的力量和耐力，关节稳固
性提高，同时还能改善关节的挛缩状态，防止关
节僵硬，对肌肉的失用性萎缩也可以起到缓解
作用。

膝关节骨性关节炎的康复功能锻炼可分为
肌力锻炼、股四头肌等长收缩训练、股四头肌等
张收缩训练、膝关节活动训练、主动运动、被动
运动、有氧运动等。

肌肉锻炼
股四头肌练习：贴墙半蹲。背部贴紧墙壁，

双腿分开，与肩同宽，大腿、小腿之间的角度不
小于 90 度。身体慢慢下蹲至大腿与小腿呈 90
度，停留两三秒，然后站直归位，休息一两分
钟。重复以上动作。经过一段时间练习后可以
加大难度，尝试单腿站立，贴墙半蹲。

不负重直腿抬高练习：在床上绷紧伸直患
肢膝关节，并稍稍抬高，使下肢离开床面，保持5
秒~10秒。

负重直腿抬高练习：动作同上，遵医嘱在抬
起的小腿上负担一定重量，从1千克开始，逐渐
加重，最重4千克。

关节训练
不负重屈伸画圈练习：患者坐于床边，患膝

屈膝90度，练习屈伸、画圈运动。
负重屈伸画圈练习：动作同上，在足踝处负重，重量从1千克

开始，逐渐加重，不超过4千克。
还有踝关节背伸、跖屈活动。
至于物理因子疗法，临床实践证明，在康复功能训练的过程

中，针对不同情况，应用微波、超短波、中频、磁疗、激光、水疗、蜡
疗等，能有效缓解关节肿胀、关节内积液，消除滑膜炎和关节疼
痛，促进康复，提高康复效果。因此，物理因子治疗不容忽视。微
波治疗仪产生较强穿透力的局部高频电磁波，可让局部组织发生
热效应，促使膝关节局部组织血管扩张，从而改善血液循环；神经
肌肉电刺激，可通过提高神经肌肉控制力来增强肌力，能明显改
善膝关节稳定性，进一步改善患者行走能力，提高日常活动能
力。 （作者供职于洛阳正骨医院）

经方辨治子宫腺肌症
□王付

詹某，女，31 岁，月经初潮
时即有小腹疼痛，在某医院检
查后被确诊为子宫腺肌症，服
用中药、西药治疗，但效果不
佳。通过朋友介绍，她来到笔
者处就诊。

刻诊：患者小腹疼痛，月经
期疼痛剧烈如针刺，经血暗红
夹块，情绪低落，急躁易怒，大
便干结，倦怠乏力，舌质暗红夹
瘀紫，苔薄黄，脉沉。

辨证：瘀热夹郁证。
治疗：清泻瘀热，疏肝解

郁。
方药：桃核承气汤与四逆散

合方加味。桃仁 10 克，桂枝 6
克，大黄12克，芒硝6克，柴胡12
克，枳实12克，白芍12克，红参
10克，五灵脂10克，水蛭10克，
炙甘草12克。共6剂，用800毫
升~1000毫升清水，浸泡30分钟
后，用大火烧开，再用小火煎煮
40分钟；第2次煎煮15分钟；第
3次煎煮时若水少可酌情加水，
煎煮15分钟。每天1剂，分3次

服用，每次服用
150毫升。

二诊：急躁
易怒略有好转，
大便通畅，依前

方继续服用6剂。
三诊：急躁易怒

较前好转，大便略溏，
方中芒硝改为3克。共6剂。

四诊：小腹疼痛减轻，仍

倦怠乏力，前方加白术 12 克。
共6剂。

五诊：小腹疼痛较前又有
减轻，急躁易怒明显好转，依前
方继续服用6剂。

六诊：小腹疼痛较前又有
减轻，情绪低落较前又有明显
好转，以前方继续服用6剂。

七诊：患者诸症基本趋于
缓解，又服用前方120余剂后，
子宫腺肌症消除。

1年后随访患者，尚好。
体会：根据患者小腹疼痛

如针刺辨为瘀，大便干结、舌质
红辨为热，因急躁易怒辨为肝
郁，又因倦怠乏力辨为气虚，以
此辨为瘀热夹郁证。方以桃核
承气汤清泻瘀热；以四逆散疏
肝解郁，调理气机，加红参补益
中气，五灵脂活血化瘀止痛，水
蛭破血逐瘀。方药相互为用，
以取其效。

（作者供职于河南经方医
药研究院）


