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专题———从疽证论治现代疾病及小金丹应用延展

从“异病同治”探讨小金丹在乳腺增生症的应用

吴佳佳１　陈家旭１，２　肖　飞３　裴学军３

（１北京中医药大学中医学院，北京，１０００２９；２暨南大学中医学院方证研究中心，广州，５１０６３２；３健民药业集团药物研究院，武汉，４３００５２）

摘要　乳腺增生症是一种较为常见的乳腺良性疾病，目前，现代医学对乳腺增生症并没有很好的治疗方案。近年研究发
现疽证名方小金丹（胶囊）对乳腺增生症有较好的临床疗效，因此，基于“异病同治”理论，探讨小金丹（胶囊）在乳腺增生

症中的应用，一方面可以全面认识和理解小金丹治疗乳腺增生症的机制，另一方面有助于拓展“异病同治”思想在临床实

践中的运用。
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　　小金丹，其名首载于《外科证治全生集》中，是
治疗疽证的经典方剂，具有活血化瘀、祛湿止痛、消

肿散结之功，原用于“流注初起，及一切痰核、瘰疬、

乳岩、横痃……等症”。后因其善于活血化瘀，消肿

散结止痛，其治疗范围也得到不断的扩展，在后世不

断的发展中，只要是辨证属于气滞血瘀痰结之证，便

能运用小金丹进行治疗。所以，小金丹的临床运用，

也是中医“异病同治”的具体展现方式之一。近年

小金丹（胶囊）常用于乳腺增生症的治疗，临床疗效

显著。本文旨在基于“异病同治”理论，对小金丹

（胶囊）在乳腺增生症的应用做初步探讨。

１　异病同治
１１　“异病同治”的理论溯源　“异病同治”是指不
同的疾病，若促使发病的病机相同，可用同一种方法

治疗［１］，它是辨病与辨证论治相结合下的产物，是中

医理论中独有的诊疗特色［２］，是中医学整体观念与

辨证论治思想的精髓所在［３］，其本质在“证”，无论

临床症状如何变化，只要证同，则方同，若证异，则治

亦异［４５］。

异病同治的思想源于《黄帝内经》，《素问·五
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常政大论》曰：“西北之气，散而寒之；东南之气，收

而温之，所谓同病异治也”，发展于明代张仲景《伤

寒杂病论》［６］。《伤寒论》中虽未曾明确提及“异病

同治”的名称，但在方药证治上充分体现了“异病同

治”的思想，提升了“异病同治”理论在临床实践中

的应用高度，如《太阳病篇》中“太阳病发汗，汗出不

解，其人仍发热，心下悸，头眩，身润动，振振欲擗地

者，真武汤主之”，《少阴病篇》中“少阴病，二三日不

已，至四五日，腹痛，小便不利，四肢沉重疼痛，自下

利者，此为有水气，其人或咳，或小便利，或下利，或

呕者，真武汤主之”。太阳病过汗，损伤少阴之阳气，

导致阳虚不能制水，水气泛滥，少阴病本肾阳虚衰，

阳虚阴盛，不能制水，水泛为患。二者虽病因，病位

及临床表现不同，但疾病发生的病机相同，故采用相

同的治法。又如《太阳病篇》中“发汗，若下之，而烦

热，胸中窒者，栀子豉汤主之”。《阳明病篇》中“阳

明病，下之，其外有热，手足温，不结胸，心中懊侬，饥

不能食，但头汗出者，栀子豉汤主之”太阳病和阳明

病烦热皆用栀子豉汤主之，两者虽病因病位不同，但

热郁胸膈的基本病机相同，故治法一致。至清代，

“异病同治”的思想被明确提出［７］，程文囿的《医述

方论》中记载“临床疾病变化多端，病机复杂，证候

多样，病势的轻重缓急各不同，故治法须千变万化。

人有强弱之异，病有新旧之分，时有四季之差，地有

五方之别，有时须同病异治，有时异病须同治，而同

一病的各个阶段治法又不同，因此，只有随证立方，

随病用药，惟变所适，才能纵横自如”。后世学者对

“异病同治”思想的应用规律也提出了一些见解，如

吴彦莉等［６］就《伤寒论》中治疗疾病的规律，将“异

病同治”的用法分为以下４种：１）不同疾病，同一脉
象，治法相同；２）不同疾病，同一病因，治法相同；３）
不同疾病，同一病机，治法相同；４）不同疾病，同一病
位，治法相同。《伤寒论》中提及的“同一病位”，“同

一脉象”，“同一病因”，其反映的本质都是疾病的病

机相同，故可采取相同的治法。“病位”“脉象”“病

因”均可归在证候的范畴，同一疾病其本质即病机是

客观不变的，而其外候即证候是随着病情的变化而

有不同表现。

１２　“异病同治”的现代临床运用　异病同治的理
念被历代医家广泛的应用于临床，得到了极大的发

展。现代医家从“异病同治”研究经方临床使用规

律的不在少数。裴正学教授在长期临床实践中，将

治疗妇人盆腔肿物所致月经不调、崩中漏下的桂枝

茯苓丸扩展至用于附件炎造成的慢性炎性反应肿

块、子宫内膜增生、卵巢囊肿、子宫肌瘤、宫外孕（陈

旧性）等疾病的治疗，深刻体现了“异病同治”的理

论体系［８］。董竞成等［９］认为：从西医角度看，慢性阻

塞性肺疾病、哮喘、不孕症、青春期崩漏、肾病综合征

等属于不同的系统疾病，发病机制和临床表现也不

同，但从辨证论治交到看，只要它们同属肾气虚证

者，皆可用补肾益气之法治疗。戴芹等［１０］从中医学

论本虚标实为蛋白尿的基本病机，并根据其产生的

病因病机进行辨证，指出脾肾两虚是蛋白尿本虚的

主要表现，湿热是蛋白尿形成的重要机制之一，提出

益肾清热化湿方可用来治疗脾肾湿热之慢性肾病蛋

白尿者。杨璐等［１１］通过健脾益气法治疗鼻渊、喘

证、感冒、咳嗽４种不同疾病，虽然是４种不同的疾
病，但是其病机皆是肺脾气虚，运化无力，津液不布。

因此主要治法都是健脾益气，根据兼证的不同进行

药物的加减。药后患者的症状都得到了很好的改

善，疗效明显。张永康等［１２］观察：暑湿、口疮、不寐

证、自汗证等病症均可用三仁汤加减治疗，暑湿、口

疮、不寐证、自汗证病症虽不同，期病机皆为湿热内

蕴，故均可采取清热利湿的治法。可见不同的疾病，

只要在疾病的过程中出现相同的病机就可以用相同

的方药进行治疗。温蕊瑜［１３］观察到调脏运气汤不

仅对“胃脘部疼痛”有效，同时对“胃脘部痞闷胀满”

为主要症状的慢性胃炎患者也有很好疗效，其研究

结论也证实了异病同治的思维模式在临床运用中的

可行性。概括起来，“异病同治”的关键是在疾病的

发展过程中有相同的病机出现时，采用相同的方药

可获得显著疗效，再根据其兼夹症加减方药。

２　疽证经方之小金丹（胶囊）
小金丹出自清王洪绪《外科证治全生集》，《中

华人民共和国药典》将其改名为小金丸，由麝香、枫

香脂、木鳖子、制草乌、五灵脂、地龙、乳香、没药、当

归、香墨等药组成，方中以制草乌为君药，辛热逐寒

湿、通经络、消肿痛；木鳖子散结消肿、攻毒疗疮、为

“除痈毒之要药”，五灵脂活血化瘀止痛，共为臣药；

枫香脂活血止痛、解毒生肌、凉血止血，地龙咸寒、

“能引诸药直达所”，麝香辛窜、通利经络、活血散

结，乳香、没药活血散瘀、消肿止痛，当归养血活血，

调经止痛，共为佐药；香墨消肿化痰，且色黑入血，以

为使药。诸药合用，共奏温经散寒、化痰祛湿、消肿

散结、化瘀止痛之功效。

小金丹做为疽证疾病的经典名方，临床适应证

尤为广泛，不仅能治疗阴疽初起之证，还可主治流

注、痰核、瘰疬、乳岩、贴骨疽等证，在《外科证治全生
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集》中有诸多记载，比如《流注篇》中“如患顶软，即

为穿之，脓多白色，以阳和膏日贴。但此症溃后，定

增毒痰流走，患生不一，故初溃之后，五日内仍服小

金丹十丸，以杜后患”，《瘰篇》中“以子龙丸每服三

分，淡姜汤送服，每日三次，至消乃止。倘小孩不善

服丸，每取小金丹一丸，陈酒冲服，盖暖取汗，服至消

而止。数年内忌食香橙，食则复患”，《贴骨疽篇》中

“消后接服子龙丸，或小金丹，以杜患根”。痰核、瘰

疬、乳岩、贴骨疽等虽为不同疾病，但气机阻滞，痰瘀

互结是其共有的病机，取小金丹化痰散结之功效，运

用于此，恰为良效。随着小金丹多种剂型的出现，其

适应证进一步扩大，小金胶囊是典型的对小金丹进

行改良的现代制剂［１４］。与传统的丸剂比较，小金胶

囊在服药方法上方便，不良反应方面也更少。

３　小金丹（胶囊）在乳腺增生症中的应用
乳腺增生症又叫乳腺囊肿、慢性囊性乳腺病、乳

腺囊性增病、乳腺纤维硬化症等，是一种较为常见的

乳腺良性病变。中医学认为乳腺增生症属中医“乳

癖”“乳痞”等范畴，多因肝气郁结、痰凝血瘀、冲任

不调所致。本病的基本病机是既有肝肾不足之本

虚，又有气滞、血瘀、痰凝之标实［１５］，与肝、脾、肾和

冲任等脏腑经络的功能密切相关。因情志不遂，久

郁伤肝，或精神刺激，急躁恼怒，致肝气郁结，气机阻

滞，致乳房脉络不通，不通则痛，致乳房疼痛，肝气郁

久发热，炼液为痰，气滞血瘀痰凝，致乳房结聚成块，

属肝郁痰凝证；或因肝肾不足，冲任不调，致气机阻

滞，脾肾阳虚痰湿内结，经脉阻滞，致乳房肿块疼痛，

并随月经周期改变，属冲任失调证。

近年来中医药疗法治疗乳腺增生症的研究日益

增多，取得了显著的疗效。目前，越来越多的研究者

将小金丹（胶囊）运用到乳腺增生症的治疗和研究，

早在２００２年，王俊峰报道［１６］采用小金丹治疗乳腺

囊性增生病１０５例，总有效率达９１４％。乳腺增生
症具有病因不明了，病机复杂，病程长的特点，单一

的治疗方法往往很难达到预期的疗效，众多研究者

常选择联合用药观察临床疗效，比如，虢宝柱等将小

金丹与汝快欣合用治疗乳腺增生，总有效率达

９６２５％；王彩菲［１７］用小金丹联合逍遥丸治疗乳腺

增生６０例，疗效显著；谢美清等［１８］观察了乳腺康胶

囊合小金丸和三苯氧胺片合维生素Ｅ治疗乳腺增生
的疗效，发现乳腺康胶囊合小金丸治疗乳腺增生的

总有效率显著高于三苯氧胺片合维生素Ｅ治疗的总
有效率（Ｐ＜００５）；候俊明等［１９］分别用乳疾灵颗粒、

小金胶囊、中成药合用方（小金胶囊联合乳疾灵颗

粒）治疗乳腺增生，研究结果显示：乳疾灵颗粒、小金

胶囊、小金胶囊联合乳疾灵颗粒均能减轻乳房疼痛

和乳腺结节大小，并且小金胶囊联合乳疾灵颗粒治

疗对改善疼痛结节等症状较运用乳疾灵颗粒或小金

胶囊更显著（Ｐ＜００５）；小金胶囊联合乳疾灵颗粒
组总有效率明显高于乳疾灵颗粒组或小金胶囊组

（Ｐ＜００５）；王丽等［２０］采用小金胶囊联合针灸治疗

乳腺增生，治疗后患者乳房疼痛评分和乳房肿块明

显低于单独使用小金胶囊治疗，总有效率达

９５９２％；肖嘉哲［２１］采用乳散结胶囊联合小金胶囊

治疗乳腺增生患者，也发现：治疗后，乳散结胶囊联

合小金胶囊治疗的总有效率显著高于单独口服小金

胶囊治疗的（Ｐ＜００５）；区烈良等［２２］评价及分析他

莫昔芬联合小金胶囊治疗乳腺增生症的疗效，发现

采用他莫昔芬联用小金胶囊治疗乳腺增生症疗效明

显优于单独采用小金胶囊治疗。屠雄彪等［２３］采用

小金丸联合桂枝茯苓胶囊治疗乳腺增生症，总有效

率为９５８％。以上临床研究均表明：药物或针灸疗
法联合小金胶囊治疗乳腺增生症的疗效确切，且安

全可靠，值得临床推广运用。

马瑞等还比较了小金丸、逍遥丸、乳癖散结胶囊

３种药物治疗乳腺增生的临床疗效及安全性，发现
小金丸、逍遥丸及乳癖散结胶囊治疗乳腺增生均疗

效肯定，均值得临床推广应用。相对而言，逍遥丸和

乳癖散结胶囊治疗乳腺增生疗效较好；而小金丸不

良反应较少，应用更安全。徐婉飞［２４］在观察小金胶

囊治疗乳腺增生合并子宫肌瘤疗效的研究中得出：

小金胶囊治疗乳腺增生合并子宫肌瘤具有较好的疗

效，不良反应少，且携带服用也较方便，有一定的应

用价值。小金丹（胶囊）治疗乳腺增生症的运用大

致可体现在３个方面：１）取小金丹之主要功效治疗
阴疽初起，如痰核、瘰疬、乳岩等；２）小金丹（胶囊）
不良反应较少，应用更安全；３）小金胶囊携带服用方
便，且乳腺增生症病程长，需较长疗程服用，以防再

生痰毒。

４　结语
“异病同治”理论为中医的辨病辨证治疗提供

了化繁为简的思维方法，也为乳腺增生症是一种非

炎性、非肿瘤性的一种增生性疾病，现代医学多认为

与内分泌失调及精神因素有关。黄体素分泌减少，

雌激素相对增多为本病的重要原因［２５］。目前，国内

临床上多使用激素类药物、雌激素拮抗剂及维生素

对乳腺增生症患者进行治疗，以调节其内分泌，缓解

其乳痛的症状，但使用选择性雌激素受体调节剂（如
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他莫昔芬）治疗时，可出现视网膜病变、肝细胞癌变、

子宫内膜癌等不良反应，且停药后其病情易复

发［２６］。中医学认为，本病属于乳癖，发病多因郁怒

伤肝、思虑伤脾、气滞血瘀、痰凝成核而引起肿块，临

床上以肝郁气滞证居多，因此在治疗时以疏肝解郁、

活血化瘀、软坚散结以及调经通乳为主。疽证经方

小金丹（胶囊）能活血祛瘀、化痰、消肿散结，与乳腺

增生症的临床证候基本相符，因此，诸多中医临床研

究表明小金丹（胶囊）或联合使用小金丹（胶囊）对

乳腺增生症有很好的疗效，而且携带服用方便，不良

反应少，值得推广运用。

小金丹从治疗阴疽初期之证，到现代运用于治

疗多种疾病，例如甲状腺肿、乳腺增生症、慢性盆腔

炎、阴茎硬结症等等［２７］，充分体现了中医学“异病同

治”的特点，是中医“异病同治”的典型代表。尽管

如此，小金丹也并非万能的，活血化瘀，消肿散结是

其“异病同治”的作用基础，而临床上疾病的病程往

往是错综复杂的，病机也是虚实夹杂的，因此，如何

更准确地将小金丹运用到疾病治疗中，需要辨证论

治，病症结合，从不同的征候群寻找相同病机，找到

小金丹“异病同治”的作用靶点。
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