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武维屏运用麻杏石甘汤加味治疗咳嗽验案举隅

郑佳昆　冯淬灵　武维屏
（北京中医药大学东直门医院，北京，１００７００）

摘要　麻杏石甘汤宣通、清热、降气，武维屏教授将其广泛运用于肺热或寒包火所致肺系疾病中。
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　　武维屏教授是北京中医药大学东直门医院主任
医师、教授，第四批全国老中医药专家学术经验继承

工作指导老师。武师将麻杏石甘汤广泛运用于肺热

或寒包火所致肺系疾病中，笔者跟随武老师学习，受

益匪浅，现将武师将本方治疗咳嗽经验总结如下。

１　麻杏石甘汤证病因病机
麻杏石甘汤在《伤寒论》共两条，均为：喘，汗

出，无大热。外感风寒，寒邪化热入里，或风热之邪

由手太阴卫表传入手太阴之脏，肺气壅遏，上逆作

喘，肺热蒸迫，津液外泄而汗出，无大热者为表无大

热。

２　麻杏石甘汤证治
麻黄，李时珍说“乃发散火郁之药”，石膏辛甘

大寒，清热透邪，二药合用能宣透肺经壅遏之热邪；

杏仁降肺，与麻黄相配，一宣一降，共复肺气之宣降。

此治肺热气逆所致病证之因，所谓治病求本也。本

方适用于肺热壅滞证，伴或不伴外邪均可使用。风

热外袭者，合银翘散；枢机不利者，合小柴胡汤。肝

肺有热者，合泻白散；肝热盛者，再合黛蛤散；肺气上

逆者，再合葶苈大枣泻肺汤。痰热阻肺者，合小陷胸

汤；气血失和者，合四逆散；痰热伤阴，合当归贝母苦

参丸；气阴两伤，合生脉散。肝阴不足，虚风内伏者，

合过敏煎；肝气不舒者，再合小柴胡汤。

３　病案举例
３１　支气管哮喘　女，９岁，２０１４年 ４月 １６日初

诊。咳嗽１个月余。６年前受凉后咳喘，诊断支气
管哮喘，经治疗后痊愈出院。半年前受凉后咳喘再

发，吸入信必可症状缓解，１月前无明显诱因出现咳
嗽，自服止咳糖浆，症状无明显缓解。刻下症：咳嗽，

咽痒，鼻塞，咽痛，痰黄，大便干。舌略红，薄腻微黄，

左侧剥脱，脉弦滑。诊为支气管哮喘，乃风热犯肺，

虚风内伏所致，治以疏风散热，柔肝熄风，处方以麻

杏石甘汤合过敏煎加减：炙麻黄３ｇ、杏仁６ｇ、生石
膏２０ｇ、生甘草４ｇ、柴胡６ｇ、防风１０ｇ、乌梅６ｇ、五
味子６ｇ、前胡１０ｇ、浙贝母１０ｇ、黄芩１０ｇ、清半夏６
ｇ、金银花１２ｇ、炒牛蒡１０ｇ、蝉蜕５ｇ、桑叶１０ｇ。１４
剂，水煎服，日１剂。２０１４年４月３０日二诊：家属来
述，服药上方 １周后咳嗽止，痰减少，咽不疼，大便
调。舌红苔薄黄。上方减杏仁、蝉蜕，７剂。

按：咳嗽、咽痒、鼻塞、咽痛、舌红、苔黄，一派风

热犯肺之象，痰黄、苔腻为肺失宣降，痰浊内生，郁而

化热之故。于本证，以麻杏石甘汤酌加金银花、牛蒡

子、蝉蜕、桑叶等疏表热、清里热似已万无一失！然，

武师于左侧剥脱辨得阴伤之证，认为阴虚肝失所养，

必肝风内伏［１］。此外，武师临床强调辨证与辨病结

合［２］，支气管哮喘患者多平时如常人，发则咳嗽、气

喘不止，武师认为此与“风善行而数变”相合，此即

风象［１］，本患者即是这种情况，故于辨证方药中加入

过敏煎，以柔肝熄风，风止则钟宁。

３２　急性支气管炎　男，４６岁，２０１４年９月２５日
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初诊。咳嗽２０ｄ。平素外感后即发咳嗽，遇冷空气
亦咳。２０ｄ前受凉后，咳嗽即作。自服抗生素及止
咳糖浆，症状无明显缓解。刻下症：咽痒作咳，咳剧

则气道发痒，咳痰色黄质黏，咽中如有炙胬，耳鸣，无

恶寒发热，口干，无反酸，无胃胀，二便调。舌胖红，

中裂，苔薄黄腻，脉弦滑。既往史：幼时患百日咳，胸

片提示结核影。诊为急性支气管炎，乃风热外袭，虚

风内伏所致，治以疏风清热，平熄内风，处方以麻杏

石甘汤合过敏煎加减：炙麻黄５ｇ、杏仁１０ｇ、生石膏
２０ｇ、生甘草４ｇ、炒薏仁１５ｇ、桑叶１２ｇ、石菖蒲１０
ｇ、前胡１０ｇ、瓜蒌１０ｇ、黄芩１０ｇ、清半夏１０ｇ、柴胡
６ｇ、防风１０ｇ、乌梅６ｇ、钩藤１２ｇ、川贝１０ｇ。７剂，
水煎服，日１剂。２个月后因饮酒后胃脘不适来诊，
诉上方服后２个月，虽逢秋冬换季之际，咳嗽亦未
发。

按：受凉发病，咽痒作咳，外风尚在也，咳剧气道

发痒，肺失宣降也，口干、痰色黄质黏，化热入里也，

舌裂者，阴伤也，故以麻杏石甘汤疏外风，清内热，过

敏煎养肝阴，熄内风。本案急性支气管炎与上案支

气管哮喘病机都属风邪犯肺，肺热气逆，虚风内伏，

故均用麻杏石甘汤合过敏煎加减，体现中医异病同

治的思想。

３３　急性支气管炎　女，３４岁，２０１４年８月２７日
初诊。咳嗽２０ｄ。２０ｄ前无明显诱因出现咳嗽，曾
查血常规示感染，服用消炎药及惠非宁，症状未见明

显好转，后复查血常规未见异常。刻下症：咳嗽，咽

中不利，如有痰黏，咯白色泡沫痰，口干欲饮，动则汗

出，大便偏干。舌胖暗苔薄腻微黄，脉沉细弦。既往

史：３月份曾流产１次。诊为急性支气管炎，乃肺热
气逆所致，治以清热利肺，肃肺止咳，处方以麻杏石

甘汤合小柴胡汤加减：炙麻黄５ｇ、苦杏仁１０ｇ、生石
膏２０ｇ、柴胡１０ｇ、黄芩１０ｇ、清半夏１０ｇ、浙贝母１０
ｇ、前胡１０ｇ、防风１０ｇ、连翘１２ｇ、桑叶１２ｇ、葛根１０
ｇ。７剂，水煎服，日１剂。二诊诉略口干，有少量痰，
上方７剂巩固。

按：咳嗽近３周，现症咳嗽，咳痰不爽，乃气滞痰
阻也，口干欲饮，动则汗出，大便偏干者，内热也，石

膏辛甘大寒最能清肺热，麻黄、杏仁一宣一降，复肺

之气机，小柴胡汤疏利枢机，条畅气机，余药皆助石

膏、麻黄、杏仁之力也。本案与上案皆为急性支气管

炎，然病机不同，治法、方药有别，中医同病异治之特

色也。

３４　支气管扩张　男，８１岁，２０１２年６月１９日初
诊。咳嗽时发６０余年，加重１个月。患者６０年前

因感染患染肺炎后，咳嗽反复发作，冬重夏轻，当时

不影响生活和工作，未予在意。近２０年来咳嗽次数
明显增多，平素易感冒，常常因肺炎入院治疗，静点

抗生素能缓解，１９９６年查 ＣＴ发现有支气管扩张，
２０１１年查ＣＴ示：肺气肿，支气管扩张。近１个月咳
嗽加重，胸闷不舒。刻下：咳嗽，痰多，色黄，咳剧作

喘，胸脘痞闷，无发热，手脚心怕热，恶寒。双下肢无

水肿，夜间可平卧，二便调。舌胖暗多裂，苔薄黄腻，

脉细弦滑。诊为支气管扩张，慢性支气管炎，乃痰热

壅肺，气机不利所致，治以清肺化痰，透邪解郁，处方

以麻杏石甘汤、小陷胸汤、小柴胡汤合四逆散加减：

炙麻黄４ｇ、杏仁１０ｇ、生石膏２０ｇ、生甘草３ｇ、瓜蒌
１２ｇ、黄芩１０ｇ、清半夏１０ｇ、柴胡６ｇ、炒枳壳１０ｇ、
赤芍１０ｇ、鱼腥草３０ｇ、连翘１２ｇ、前胡１２ｇ、炒薏苡
仁１５ｇ、川贝母１０ｇ。７剂，水煎服，日１剂。６月２６
日二诊：服上方后咳嗽减轻，痰少质黏，色黄白相兼，

胸闷减轻，无气短，大便偏干。舌胖红中裂，苔薄黄

腻，脉细弦滑。上方去生石膏，加知母１０ｇ，改瓜蒌
为１５ｇ。７剂。７月 ３日三诊：服上方后无特殊不
适，咳嗽次数减少，痰量减少，色黄，无胸闷，大便可。

舌暗红中裂苔腻黄，脉弦滑。上方去知母，改炒薏仁

为２０ｇ。１４剂。服上方后，患者病情稳定，未诉明
显不适，嘱其避风寒，畅情志，清淡饮食。

按：武师认为肺虚与痰瘀伏肺导致肺络受损为

支气管扩张主要病机［３］，急性发作期重在痰瘀热壅，

迁延期重在虚痰瘀，治法以清、化、通、调为纲咳

嗽［４］。本案患者咳痰色黄，苔黄腻，脉滑，显系痰热

壅肺之象；痰阻气机，则胸闷脘痞，咳甚作喘；手足心

热，恶寒，为表寒里热之征，故以麻杏石甘汤辛凉宣

泄，清肺降肺，小陷胸汤宽胸涤痰，既清痰热，又畅气

机，鱼腥草清热化痰解毒，乃疗肺痈之要药［５］，并以

小柴胡汤、四逆散助麻杏石甘汤调畅气机。气机条

畅，故咳嗽止。
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