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诊断为黧黑斑。证属肝肾阴虚，相火上扰证。治以滋

补肝肾，清降虚火，投《医方考》知柏地黄汤加减。知

母109，黄柏109，生地黄109，泽泻109，茯苓109，黄精

109，牡丹皮109，丹参309，当归109，川芎109，续断

109，菟丝子109。每日l剂，水煎分2次服。连服14

剂后，头晕、五J0烦热减轻，耳鸣时好时坏，腰酸腿软未

除，颜面部黄褐斑变化不著。前方加枸杞子，增肝阴之

力，加生杜仲、桑寄生阳中求阴，增强滋补肝肾之力，强

健腰膝之功，再服14剂。三诊时斑色开始转淡．余症

减轻，效不更法，因久病入络，加生黄芪，补气行血，加

强气血推动力，气行则血行，继续服药30剂，黧黑斑明

显消退，为巩固疗效再服14剂，改为每日服1剂。嘱

患者常服杞菊地黄胶囊，每日3次，每次5粒。1年后

关键词@补阳还五汤

介绍病友来诊，褐斑基本消退。

按：本患者是由于肝肾亏虚，阴虚火旺，肾水不能

上荣，头面肌肤失濡而发为黧黑斑，用知柏地黄丸滋补

肝肾，清降虚火。用药特点如下：知母、黄柏清降相火；

生地黄、枸杞、黄精滋补肝。肾，用黄精易山茱萸，因山茱

萸滋肾阴，而黄精补气，肝脾肾阴俱滋，功效全面；川续

断、生杜仲、桑寄生、菟丝子补。肾助阳，阳中求阴；Jq芎、

当归、丹参活血行血，化瘀消斑，川芎具上升之性，能助

诸药上行头面；茯苓健脾和胃，渗湿，脾肾同源，配泽泻

淡渗利湿，加强清降虚火之功。诸药合用，以加强滋阴

降火之力，再巧配药对，使5年之久难治的黧黑斑获得

疗效。

(2007—11—28收稿)
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(郑州交通运输集团医院，河南省郑州市交通路133号，450052)

补阳还五汤出自《医林改错》，由黄芪、当归尾、赤芍、地龙、

川芎、红花、桃仁组成。诸药合用，共奏补气、活血、通络之功。故

为临床常用治中风后遗证的良方。但笔者发现，将该方加味治

老年前列腺增生、慢性浅表性胃炎、冠心病也取得较好效果。现

介绍如下。

1前列腺增生

患者某，男，68岁，2006年12月6日初诊。诉夜尿频、排尿

不畅、尿流变细1年余。经多家医院诊断为前列腺增生，用竹林

胺、舍尼通、理疗诸法治疗效不佳，患者痛苦万分，请求服用中

药。症见小便淋沥不畅，小腹部坠胀痛，神疲乏力，舌质紫暗、有

瘀斑，脉细涩无力，直肠指检前列腺如鸡蛋大。治宜补气活血散

结。方用：黄芪509，当归尾109，赤芍109，地龙109，川芎109。

红花109，桃仁109，牛膝109，琥珀39(冲)，王不留行109，皂角

刺59，夏枯草159，生牡蛎209。上方连投40剂，诸症消失，前列

腺缩小至jF常。

按：老年前列腺增生是因年老体衰，阴阳俱损，肾气亏虚，气

化不行，气虚推动无力，血行瘀滞，瘀浊凝结前列腺所致，属本虚

标实之证。其病理关键在肾与膀胱。治当补气行瘀散结，补阳

还五汤可大补元气，活血化瘀；加用牛膝町引药下行，兼以活血；

加琥珀通窍化瘀利水；加王不留行、皂角刺、生牡蛎、夏枯草活血

化瘀，软坚散结。合而为剂，可使气旺血运，瘀去络通，包结

消散。

2慢性浅表性胃炎

患者某，女，50岁，2007年2月6 Et初诊。患者1年前围情

志不舒加之饮食不节致胃脘疼痛，恶心呕吐，在多家医院按慢性

胃炎给奥美拉唑、吗叮啉等药物治疗数月不显。2月Ij{f经胃镜

确诊为浅表性胃炎，服用养胃舒后诸症加重，要求汤药治疗。症

见胃脘刺痛，恶心不思饮食，食后作呕，胸脘胀满，呵欠频作，头

晕乏力，每遇生气劳累而诸症加重，舌质淡暗，苔薄白，脉细涩。

辨证为脾胃气虚，瘀阻胃腑，胃失和降。治以益气活血通络，佐

以和胃降逆之法。方用：生黄芪309，当jn尾109，地龙lOg，川芎

109，红花99，桃仁99，焦三仙各129，半夏129，枳壳99，延胡索

99，白术129。上方共服50剂，诸症消失，为巩固疗效，将上方加

减为末，炼蜜为丸，每次服99，连服3个月。2007年11月追访，

无不适。

按：浅表性胃炎多因情志刺激，饮食不节，嗜食辛辣，过嗜烟

酒，久病失治而致胃纳失常，失于和降，日久脾胃气虚，气虚无力

推动血液运行，瘀血阻于胃腑，久病人络，故采用补阳还五汤补

气活血通络；加焦三仙消食和胃；加半夏降逆和胃止呕：加枳壳

行气除胀；加延胡索行气活血止痛；加白术补脾胃之气。服药期

间，应注意休息，节制饮食，保持心情舒畅，对本病恢复较为

有利。

3冠心病

患者某，女，60岁，2007年4月15日就诊。自述确诊为冠

心病3年，现胸闷、心悸，或胸部刺痛，疲乏气短，加重10天。查

舌质暗淡，脉弦细或弱。诊为胸痹，气虚气滞血瘀。治以补气活

血．通络止痛。方用：黄芪209，当归尾109，赤芍109，川芎109，

红花lOg，桃仁109，地龙lOg，延胡索129，瓜萎129，甘草39，5

剂。服药后胸闷、心悸、气短渐轻，嘱其继服该方10剂。2个月

后随访，症状缓解。

按：冠心病属于中医胸痹范畴，补阳还五汤具有补气活血，

行瘀散滞功效；加延胡索取气血帅，行气以助血行；加瓜萎化瘀

散结。诸药合用，正气恢复，气机通畅，血脉流通，故用之有验。

(2008—02—29收稿)
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