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刘德荣教授治疗喉喑验案

● 陈玉鹏　指导：刘德荣

　　摘　要　喉喑，又称失音，临床上有急慢性之分，是咽喉科许多疾病的伴随症状之一，但严重者常影响日
常生活。刘德荣教授常年于福建中医学院国医堂坐诊，在辨证治疗喉喑方面，积累了丰富的经验，今整理其四

例门诊治疗急慢性喉喑验案，供临床借鉴。

　　关键词　喉喑　刘德荣　验案

　　喉喑系指声音不扬，或语声嘶
哑，语音低微，甚至不能发音。古

人又称“喑”、“声嘶”、“失音”、“暴

喑”、“暴哑”、“久喑”、“暴难言”、

“瘁喑”、“瘁哑”。喉喑可见于多

种咽喉病证，为中医喉科常见的临

床症状之一，多与肺肾相关，需要

与属于中风的舌强不能语（舌喑）

相鉴别，后者主要与心有关。历代

中医文献中对于喉喑的病因病机、

处方用药等论述不少，尤其是清代

喉科专著的陆续出现，完善了前人

对喉喑病的认识，治疗上除了内治

法外，同时扩大了外治法的范畴，

提高了疗效，缩短了病程。现代医

家根据病情、病程、病性的不同，分

为“急喉喑”和“慢喉喑”。刘德荣

教授临床上擅治疗呼吸系统和消

化系统等内科疾病。笔者有幸师

承导师，跟随门诊抄方，聆听言教，

受益匪浅，今将恩师治喉喑验案加

以整理，以飨读者。

１　急喉喑
由外邪袭肺，肺气失宣，或邪

客声户，或用声不当而致声门开合

不利而发病者，因其发病急，病程

短，故称急喉喑。它包含西医学中

的急性感染性喉炎、小儿急性喉

炎、变应性喉炎等。本病多见于冬

春两季，发于婴幼儿者，多较重，易

发展为急喉风而危及生命。刘教

授临床对急喉喑的辨证多辨证为

风寒、风热和痰热三型治疗；此外，

尚有讴歌伤喉型（见声带瘀血）、时

疫袭喉、寒饮伤喉、风湿犯喉、风邪

入络、燥邪伤肺、水湿犯喉等型。

１１　风热型喉喑验案　林某，女，
２９岁。初诊日期：２００５年１１月７
日。主诉：咳嗽、声哑 ３天。３天
前着凉后出现咳嗽，晨起有痰，痰

色黄，声哑，咽红，咽痛，咽后壁滤

泡增生，头痛，脉浮数，舌淡红苔薄

黄。

刘教授指出：喉属肺系，风热

侵犯或风寒郁而化热，热伤肺经，

循经客喉，则声带鲜红肿胀，声门

开合不利，故声音嘶哑；风热犯于

咽喉，脉络不畅，故咽喉疼痛；风热

犯肺，肺失宣降，故咳嗽，痰黄；风

热上扰清窍，故头痛不适，舌脉为

风热在表之征。

诊断辨证：急喉喑（风热犯肺

证）。

处方：治以银翘散加减以疏风

清热，宣肺清音。方药为：金银花

１５ｇ，冬桑叶 １２ｇ，薄荷叶 ８ｇ，蝉衣
９ｇ，蒲公英 １５ｇ，苦桔梗 １２ｇ，浙贝
母１０ｇ，光杏仁１０ｇ，香前胡１０ｇ，条
黄芩１５ｇ，木蝴蝶１５ｇ，枇杷叶１２ｇ，
卤地菊２０ｇ，粉甘草３ｇ，水煎服。３
剂后患者复诊告知，声音已出，咳

嗽减轻，头痛、咽痛等症状缓解，再

守上方２剂而痊愈。
按　方中金银花、蒲公英、卤

地菊清热解毒消肿；冬桑叶、薄荷

叶疏风解表；蝉蜕、木蝴蝶祛风清

热，利喉开音；浙贝母、桔梗宣肺化

痰；枇杷叶、光杏仁、香前胡润肺止

咳化痰；甘草清热解毒，调和诸药。

全方共奏疏风清热，宣肺开音之

功。若喉痛声嘶重者，乃热灼声

户，加山豆根、黑元参以清利咽喉，

止痛爽声；若咳嗽痰稠难咳，加干

瓜蒌、僵蚕、竹茹以化热痰、开声

音；声音沉闷不畅者，加石菖蒲以

开窍爽声。卤地菊，即蟛蜞菊，菊
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科。《福建民间草药》谓：“酸甘，

平，无毒”，功效清热解毒，主治喉

蛾，喉痹，白喉，百日咳，肺热喘咳，

鼻衄，痈肿，疔疮，福州医家治咳常

配合使用。木蝴蝶，又称千张纸，

紫薇科。据《福建药物志》载：“木

蝴蝶性味甘平，平肝和胃；润肺生

津。主治…久咳声哑。”刘老师临

床在辨证选方基础上常加用其对

症治疗声音嘶哑，颇有效验。

１２　痰热型喉喑验案　许某，女，
３６岁。初诊日期：２００５年９月１６
日。主诉：突发声音嘶哑１周。声
音嘶哑，晨起咳嗽，痰黄带血丝，痰

质粘难以咯出，咽红，口渴，大便秘

结，舌淡红苔黄，脉滑数。

刘教授指出：素有肺胃积热，

复感风热，内外热结，热盛为火，火

动痰生，痰热壅结喉门，故声音嘶

哑；痰热阻肺，故咳痰稠黄，难以咯

出；痰热聚于咽喉，可见咽红、声带

红肿；热盛腐坏咽喉部黏膜，故见

痰中带血；热伤津液，故口渴大便

秘结；舌脉乃里热之征。

诊断辨证：急喉喑（痰热壅肺

证）。

处方：治以桑杏汤合二陈汤加

减以清宣泄热，化痰开音。方药：

冬桑叶 １０ｇ，光杏仁 １０ｇ，浙贝母
１０ｇ，北沙参１５ｇ，麦门冬１５ｇ，苦桔
梗１０ｇ，蝉衣８ｇ，乌梅肉８ｇ，枇杷叶
１２ｇ，盐陈皮６ｇ，清半夏９ｇ，侧柏叶
１５ｇ，条黄芩 １２ｇ，款冬花 ８ｇ，干瓜
蒌１２ｇ，粉甘草３ｇ，水煎服。４剂而
收功。

按　方中桑叶、杏仁、枇杷叶、
沙参、麦冬清宣润燥，止咳生津；陈

皮、半夏、桔梗、浙贝母、款冬花清

热化痰，宣肺止咳；黄芩、侧柏叶清

肺泄热，凉血止血；蝉衣疏风止痒，

利咽开音；乌梅生津止渴，瓜蒌清

热化痰，又可润燥通便。全方共奏

清宣泄热，化痰消肿，利喉开音之

功。若热盛壅聚咽喉而红肿疼痛

甚者，加山豆根、牛蒡子加强清热

解毒，祛痰利咽之力；肺经热痰阻

喉而声嘶喉鸣痰喘者，加天竺黄、

干芦根、竹茹绒以清热化痰，使热

消痰除则声自复。

急喉喑多为外因致喑，发病急

骤，病程短，其证总不离肺，病因多

属“风、寒、热、燥、湿”为患，主要是

邪犯肺金，以致金实不鸣，治疗应

以祛邪为主，急证多急治。盖肺属

燥金，喜润而恶燥，故临证用药，应

当选择清润之品，忌辛温香燥之

品，即使属风寒，辛温之剂，也只宜

暂用，中病即止。同时，禁声休息

为必不可少之法。

２　慢喉喑
久病肺金虚损，气阴两虚或气

滞、血瘀、痰凝而致声音不扬，甚至

嘶哑失音者，称为慢喉喑。西医的

慢性单纯性喉炎、慢性肥厚性喉炎

与本病类似。多因急喉喑反复发

作或日久不愈所致，长期用声过度

或用声不当亦为重要原因，多见于

成年人。春秋多风干燥季节多发，

冬月咳嗽是诱发因素。病史方面，

多有感冒咳嗽史，用声过度史，或

有咳嗽久延不愈，或有恚怒，高声

喊叫，争吵，长时间高声讲话、演讲

或叫卖等情况。或有强噪音环境

长时间工作史。病程多在２个月
以上。慢喉喑多属虚证，所谓金破

不鸣也，但亦可虚中夹实，所谓金

实不鸣。“脏虚”乃其根本病机。

刘老师临床多从“气滞、痰、瘀、虚”

辨证论治。

２１　肺肾阴虚型慢喉喑验案　柯
某，男，４９岁。初诊日期：２００６年４
月 ２９日。主诉：声音嘶哑 ３～４
年。声音嘶哑，咽干失润，日久不

愈，咽喉干涩不适，时作痛，脉细

数，舌淡红苔薄黄。

刘教授分析：肺肾阴精亏损，

喉失濡养，气失所充，故声音嘶哑，

咽干失润；阴亏难复，故日久不愈；

阴虚咽喉失于津液濡润，故干涩不

适，时作痛；阴津亏少，故舌质红，

苔少；阴虚虚火作祟，故脉细而数。

诊断辨证：慢喉喑（肺肾阴虚

证）。

刘教授施以百合固金汤加减

治疗以滋养肺肾，降火开音。方

药：苏百合 １５ｇ，生熟地各 １０ｇ，天
麦冬各 １５ｇ，太子参 １２ｇ，黑元参
２０ｇ，苦桔梗 ９ｇ，紫草根 １０ｇ，蝉衣
８ｇ，生麻黄３ｇ，枇杷叶１２ｇ，北沙参
１５ｇ，射干１０ｇ，木蝴蝶１５ｇ，粉甘草
３ｇ，水煎服。患者连服 ７帖后复
诊，声音已较清晰且咽喉不适症状

缓解，去紫草根、射干、麻黄等药，

续服１２帖后恢复。
按　方中百合、熟地、天冬、麦

冬滋养肺肾，生津润喉；元参、生地

滋阴降火；太子参益气生津；射干、

紫草根清热解毒，消肿利咽；枇杷

叶、北沙参润肺止咳利咽喉；麻黄、

蝉衣宣肺止咳而清音；木蝴蝶润肺

降火开音；桔梗载药上达病所，甘

草调和诸药。全方共奏滋养肺肾，

润喉开音之功。若阴虚火旺者，加

知母、黄柏以降火坚阴；若盗汗，夜

梦甚可加五味子、生龙骨以敛阴止

汗，宁心消梦；若喉镜见声带边缘

肥厚者，可加丹参配元参以活血散

结。

２２　气滞血瘀型慢喉喑验案　徐
某，女，３１岁。初诊日期：２００５年４
月２９日。主诉：声音嘶哑３个月。
声音嘶哑，日久不愈，语声干涩，话

不持久，咽干，咽痒，西医查声带肥

厚，脉细涩，舌黯红苔薄白。

刘教授认为：气滞血瘀，瘀血

阻于喉间，脉络不通，声户开合不

利，故声音嘶哑；瘀血为患，故日久

难愈；瘀血阻络，气血不畅，故语声
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干涩；血瘀气滞，声户开合不利，气

易耗散，故而语不持久；瘀血阻喉，

故声带肥厚；气滞血瘀，津道不畅，

故咽喉干燥，咽痒；舌脉乃气滞血

瘀之征。

诊断辨证：慢喉喑（气滞血瘀

证）。

刘教授施以会厌逐瘀汤加减，

理气活血，化瘀开音。方药：柴胡

６ｇ，枳壳６ｇ，赤芍药 １５ｇ，桃仁 ６ｇ，
粉丹皮 １０ｇ，天冬、麦冬各 １５ｇ，北
沙参１５ｇ，黑元参１２ｇ，干芦根１５ｇ，
僵蚕１０ｇ，夏枯草１２ｇ，海蛤壳１５ｇ，
蝉衣１０ｇ，苦桔梗１０ｇ，木蝴蝶１５ｇ，
粉甘草３ｇ，水煎服。３剂后声音稍

利，咽部不适好转，守方续服６剂
后症状大为改善，已能较轻松地会

话，并能持续较长的时间，持续治

疗２个月后痊愈。
按　方中赤芍药、桃仁、粉丹

皮活血祛瘀；柴胡、枳壳疏肝理气，

气畅则血活，血活则瘀解；元参、干

芦根滋阴降火，生津润燥；天冬、麦

冬、沙参养阴清热，润肺开音；僵

蚕、蝉蜕清热利喉开音；夏枯草、海

蛤壳散结破瘀；木蝴蝶利咽开音；

桔梗引药上行；粉甘草调和诸药。

全方共奏理气活血，化瘀开音之

效。气虚明显者加黄芪、党参以益

气补气；气滞重者加香附、郁金、陈

皮以理气行气，活血祛瘀。有挟痰

现象者，加皂角刺、海浮石以祛痰

散结。

慢喉喑见证较复杂，无论内

因、外因和不内外因均可致病，见

证虽杂，总不出寒热虚实之范畴。

因此临证时首先辨证求因，再审因

论治，辨明寒热虚实和兼杂。本病

多因“气滞、血瘀、痰凝、气虚”等原

因相兼为患，慢喉喑发病慢，缓则

治其本，多从阴虚、气虚、痰浊、气

血瘀滞等方面进行辨证论治，本病

虽以内治为主，但“禁声”应贯穿始

终，即“但知养息，不药而愈

櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒櫒
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