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摘要　目的：探析劳疟的治疗规律，为临床中治疗疟疾提供治疗思路，以取得好的临床疗效。方法：以《医案类聚》所辑书
目中的疟疾类医案建立数据库，对录入的医案从症状，用药等方面进行标引，运用统计学的频次计数法进行统计分析。结

果：劳疟临床表现以发热、头痛、汗出为主的疟证与以形瘦、神疲、脉细弱为主的虚证并见。治疗中使用频次最高的药物是

人参、当归与陈皮。大量使用补益药物，然而截疟药用之较少。２８则医案中，有５则明确提出运用补中益气汤治疗劳疟。
结论：治疗劳疟应以益气养血为主，祛邪截疟为辅。补中益气汤在治疗劳疟有着重要意义。
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　　中医认为，疟疾是以寒战、壮热、头痛、汗出、休
作有时为临床特征的疾病。病因主要是感受“疟

邪”。疟邪久留，耗伤气血，遇劳即发者为劳疟。劳

疟多因正气不足，疟疾迁延不愈，遇劳而复发。“劳

疟又称久疟、虚疟、疟劳等，《圣济总录》论劳疟甚

详”［１］。当前，疟疾每年全球约有５亿人发病，导致
超过百万人死亡［２］。２０１０年中国卫生部等１３个联
合部门印发的《中国消除疟疾行动计划》提出到

２０２０年在中国范围内消除疟疾［３］，尽管中国疟疾发

病率逐年下降，但缠绵日久之劳疟，仍难调治，从古代

医家医案中借鉴经验，仍具一定意义。现从此角度出

发，期望能为临床劳疟的诊治提供一些参考意见。

１　资料与方法
１１　文献来源　本文以浙江省中医药研究院文献
信息研究所所编纂的《医案类聚》４为蓝本，对劳疟
的辨治进行探析。《医案类聚》是一部集古代医案

于一体的大型类书和工具书，该书为目前最全的古

代医案类编，收录清末（１９１１年）以前的医案，对个
别刻印稍晚的清末医家著述也一并收录。采取“以

类相聚”的编写方法。具有文献搜罗广博，编排体例

清晰，内容丰富多彩，检索查阅方便的特点。对医

疗，教学和科研有重要的参考和应用价值。

·４１８２· ＷＯＲＬＤＣＨＩＮＥＳＥＭＥＤＩＣＩＮＥ　Ｎｏｖｅｍｂｅｒ２０１７，Ｖｏｌ．１２，Ｎｏ．１１



１２　检索策略　根据疟疾类医案建立数据表，对录
入的医案从症状，用药等方面进行标引，做规范化处

理，输入计算机医案数据系统。利用医案数据检索

系统从症状、用药等方面对医案进行检索。检索结

果采用频次计数法分析。

１３　资料录入标准　主要收录《医案类聚》中的疟
疾类医案，且医案同时证、药俱备。

具体纳入标准：１）医案文中明确诊断为“劳疟”
或“疟劳”。２）按语中诊断为“劳疟”或“疟劳”。３）
症状表现，久疟不愈，且因劳辄易发作。

１４　资料排除标准　主要排除《医案类聚》中疟疾
类医案中，记录不详细，症状表现模糊的医案。

具体排除标准：１）医案中明确为“寒疟”“温疟”
“瘴疟”等。２）虽久疟不愈，痰浊瘀血互结，左胁下
形成痞块，成为疟母类的疟疾医案。

１５　数据分析　对这些医案从症状、用药等方面运
用统计学的频次计数法进行统计分析。

２　结果
符合收录标准的医案有２８条（由于病因病机确

定，故医案数量不多，但所录医案内容显然具有一定

规律可循），其中选自《石山医案》５条，《名医类案》
１条，《素圃医案》４条，《薛案辨疏》１条，《临证指南
医案》８条，《续名医类案》１条，《?山草堂医案》２
条，《王旭高临证医案》１条，《沈俞医案合钞》２条，
《灵临凌方》１条，《时病论》１条，《柳宝诒医案》１
条。

表１　劳疟的主要症状出现的频次及频率

排序 症状
频数

（次）

频率

（％）
排序 症状

频数

（次）

频率

（％）
１ 发热 １２ ４２８６ １７ 骨节疼痛 １ ３５７
２ 纳呆 １０ ３５７１ １８ 消谷善饥 １ ３５７
３ 汗出 ９ ３２１４ １９ 无汗 １ ３５７
４ 胸痞 ５ １７８６ ２０ 腹痛 １ ３５７
５ 神疲 ５ １７８６ ２１ 胁痛 １ ３５７
６ 头痛 ４ １４２９ ２２ 小便痛 １ ３５７
７ 口渴 ４ １４２９ ２３ 谵妄 １ ３５７
８ 呕吐 ４ １４２９ ２４ 便秘 １ ３５７
９ 咳嗽 ４ １４２９ ２５ 畏寒 １ ３５７
１０ 形瘦 ３ １０７１ ２６ 面浮 １ ３５７
１１ 痢 ２ ７１４ ２７ 心烦 １ ３５７
１２ 夜梦 １ ３５７ ２８ 恶心 １ ３５７
１３ 两腿时痒 １ ３５７ ２９ 咽痛 １ ３５７
１４ 小便数 １ ３５７ ３０ 口苦 １ ３５７
１５ 气喘 １ ３５７ ３１ 痰多 １ ３５７
１６ 不寐 １ ３５７

２１　症状　２８条医案中，共有３１个症状，各种症状
累计出现８２次，按频次高低排序，发热，纳呆，汗出

症状较为多见。累计频次３１次。其中，发热中“寒
热往来”出现４次，“热多寒少”出现３次，“寒多热
少”出现１次。汗出中“自汗”３次，“汗多”３次（其
中一次汗多症状具体描述为：日出汗十六身，衣被尽

湿），“有汗”２次，“盗汗”１次。见表１。
　　２８条医案中，记载有脉象描述的医案有１２条。
各种脉象累计出现３２频次，明确确定为虚证的脉象
（濡脉、弱脉、细脉、虚脉）累计出现１２次，而主实证
的脉象（滑脉、弦脉）仅６次；主表证的脉象（浮脉）
累计出现３次，主里证的脉象（沉脉）累计出现２次。
见表２。

表２　劳疟脉象出现的频次及频率

排序 脉象 频数（次） 频率（％）

１ 濡 ４ ３３３３
２ 弱 ４ ３３３３
３ 弦 ４ ３３３３
４ 数 ４ ３３３３
５ 浮 ３ ２５００
６ 涩 ３ ２５００
７ 细 ２ １６６７
８ 缓 ２ １６６７
９ 虚 ２ １６６７
１０ 沉 ２ １６６７
１１ 滑 ２ １６６７

表３　劳疟的临床常用药物出现的频次及频率

排序
药物

名称

频数

（次）

频率

（％）
排序 症状

频数

（次）

频率

（％）
１ 人参 １９ ６７８６ １８ 桂枝 ５ １７８６
２ 当归 １９ ６７８６ １９ 半夏 ５ １７８６
３ 陈皮 １９ ６７８６ ２０ 枳实 ４ １４２９
４ 甘草 １８ ６４２９ ２１ 黄柏 ４ １４２９
５ 白术 １７ ６０７１ ２２ 川芎 ４ １４２９
６ 生姜 １３ ４６４３ ２３ 黄芩 ４ １４２９
７ 茯苓 １２ ４２８６ ２４ 附子 ４ １４２９
８ 黄芪 １２ ４２８６ ２５ 熟地黄 ３ １０７１
９ 柴胡 １２ ４２８６ ２６ 党参 ３ １０７１
１０ 白芍 １０ ３５７１ ２７ 荷叶 ３ １０７１
１１ 大枣 ８ ２８５７ ２８ 茯神 ３ １０７１
１２ 麦冬 ７ ２５００ ２９ 何首乌 ３ １０７１
１３ 知母 ６ ２１４３ ３０ 乌梅 ３ １０７１
１４ 升麻 ６ ２１４３ ３１ 草果 ３ １０７１
１５ 干姜 ６ ２１４３ ３２ 泽泻 ３ １０７１
１６ 鳖甲 ５ １７８６ ３３ 酸枣仁 ３ １０７１
１７ 肉桂 ５ １７８６ ３４ 牡丹皮 ３ １０７１

２２　用药　２８条医案中共使用药物７０种药物，按
频次由高到低排序，频次大于３的有３４味药，这些
药物累计使用２５４频次。从上表看出，劳疟用药包
括补益药如人参，当归，甘草，白术，黄芪等；理气药

如陈皮，枳实等；利水药如茯苓，泽泻等；清热药如知
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母，黄芩，黄柏，牡丹皮，荷叶等；温里药如干姜，肉

桂，附子等；解表药如生姜，柴胡，升麻，桂枝等。３４
味药中，补益药使用最多，涉及补阴药、补血药、补气

药，共计１２味，占比达４２８６％，累计使用频次１２４
次，占总频次的４８８２％；而具有截疟功效的药物仅
柴胡、知母、草果、鳖甲４味（所选医案中使用的首乌
为制首乌，不具有截疟的功效，故未计算在内），占比

１１７６％，累计使用频次为２６，占比 １０２４％。见表
３。
３　讨论
３１　劳疟的证候特点与病因病机　从２８条医案中
看来，劳疟类疾病以全身症状较为突出，如发热，汗

多，口渴等，其次为脾胃系统疾病，如纳呆、胸痞、呕

吐等症。这些也是疟疾的主要症状。此外，从统计

结果来看，劳疟症状中有形瘦、神疲等虚象。而从脉

象上看，１２则记载有脉象的医案中呈现虚证的有８
则，占比达６６７％。《圣济总录》卷第三十五言：“劳
疟……食减肌瘦，色悴力劣，而寒热如故也”［５］。也

与统计结果相吻合。从以上可以看出，劳疟是因疟

邪迁延日久，素体虚弱，遇劳则易发作，故临床表现

以发热、头痛、汗出为主的疟证与以形瘦、神疲、脉细

弱为主的虚证并见。

疟疾的发生，因疟邪侵入营卫，“卫与邪相并，则

病作；与邪相离，则病休”［６］。而疟邪久留，势必耗伤

气血。《素问·举痛论》曰：“劳则气耗。”本已气血

耗伤，加之劳作，正气更加虚损，故遇劳则易发作，形

成劳疟。故《诸病源候论·劳疟候》说：“凡疟积久

不瘥者，则表里俱虚，客邪未散，真气不复，故疟虽暂

间，小劳便发”［７］。

３２　劳疟的治法与用药　劳疟病机为疟邪久留，气
血耗伤。故治法应兼顾扶正与祛邪。但因气血已

伤，运用大量祛邪截疟之药恐难耐受，而正实亦可有

效抵邪，故治法应以益气养血为主，祛邪截疟为辅。

从用药统计结果来看，补益类药物无论是运用

数量还是出现频次，都是最高的，占比都接近一半。

而在２８则医案中，人参（党参）、黄芪、白术与炙甘草
同时使用的就有８次之多，可见补益在治疗劳疟中
的重要作用。反观截疟之药，用药频数大于３次的
仅柴胡、知母、鳖甲、草果４味，而柴胡有退热之功，
知母、鳖甲有滋阴之效，草果亦可应用于治疗痞满、

呕吐，将其归入截疟之药也很牵强。而其他种类药

物，如清热药、利水药、解表药、理气药等，无论是药

物种类还是用药频次，都比较平均。因此，可以说补

益才是治疗劳疟的重中之重。

从统计结果来看，使用频次最高的药物是人参、

当归与陈皮，都是１９次，但是清代已开始用党参替
代人参补益之功［８］，因此用药次数最多的药物应为

人参。《神农本草经》载人参“主补五脏”，为补气之

佳品。当归则擅补血，“血为气之宅”“血为气之

母”，可见补气时要加以补血。而陈皮理气和胃，在

补益气血时补而不滞。通过以上运用次数最多的三

味药，可知古代医家用补益气血之法在治疗劳疟上

的重要作用。

此外，还应指出的是，２８则医案中，有５则明确
提出运用补中益气汤治疗劳疟，而从统计结果看，补

中益气汤原方包含的８味药物中，除升麻外，其余７
味药物用药次数排名都位居前１０，且用药频数均在
１０次以上。因此，补中益气汤在治疗劳疟有着重要
意义。但纵观各家，《千金方》记载用蜀漆丸治疗劳

疟［９］，《景岳全书》记载用何人饮治疗劳疟，都未曾

明确记载补中益气汤治疗劳疟。而补中益气汤首载

于《脾胃论》［１０］，为治疗气虚发热之方剂。但由于劳

疟者气血耗伤，中气虚弱，因此可运用其益气补中，

脾实则邪自去。

总之，我们仅对《医案类聚》中劳疟类医案进行

探讨，今后将进一步研究医案中疟疾类医案的证治

规律，以期待发掘中医宝库中疟疾的治疗方法，为临

床本病提供借鉴思路，使中国在２０２０年全面消除疟
疾称为现实。
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