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徐经世教授治疗脾胃病验案举隅※
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徐经世教授业医五十载，学验

俱丰，根据前人治疗脾胃病理论，

结合自己的临床经验，取得了显著

的临床疗效。仅举几例，则可窥一

斑而见全貌。

1 胃脘痛

戴某，男，34岁。初诊：2007

年2月1日。体力劳动，不避寒

暑，饮食冷热不均，日久脾胃受损，

气机失调，胃脘痛胀，嗳气吞酸，食

少，便燥，胃镜检查提示：糜烂性胃

窦炎伴HP感染。视其面容黯黑

有泽，舌红苔黄，脉现细弦，综合脉

症乃属木贼土虚，胃失和降、痛久

络伤之证。治以扶土抑木、降逆和

胃为先：姜竹茹10克，生苍术15

克，陈枳壳12克，广橘络20克，姜

半夏10克，绿梅花20克，川朴花

10克，乌贼骨15克，蒲公英20克，

代赭石12克，炒丹参15克，白檀

香6克。10剂。

二诊：(2月12日)药进旬日，

症状悉减，余无不适，故不更弦为

宜，要求连服20剂再诊。

三诊：(3月9日)经诊两次，

投药30剂，诸症均减，胃镜复查：

胃窦粘膜未见明显糜烂，蠕动柔

顺，幽门圆形、开闭良好，HP为阴

性。可见病已转好，继以和胃调中

之剂再服半月，若无不适之感，即

可停药观察。时隔年余，并无不

适，生活如常。

按邵新甫所谓：“阳明乃十

二经脉之长，其作痛之因甚多，盖

胃者囊也，乃冲繁要道，为患最

多，⋯⋯”先生析之机因，病初在

气，进而则出现气滞血瘀，病虽在

胃或由肝所及，或脾失健运，湿邪

阻滞等所致。治宜理气和络，和

胃调中，但要理气而不破气，燥湿

而不伤阴，活血而不动气，调经而

不伤络，提出“平衡升降”、“双向

调节”的治疗方法，收效良多。本

例证属脾胃不和，湿邪阻滞，肝气

横逆之候，首当理气，故取苍术二

陈，而配丹参、檀香、乌贼理气活

血、和络止痛；药用赭石以降逆和

胃，此理在“降”，因胃痛以降则

和，所以赭石质重性降，用于肝气

犯胃最宜，同时起到保护胃粘膜

屏障的作用，灵活应用，虚实皆

可。先生还提出HP感染乃由脾

虚内湿、湿邪阻滞、胃气不和所
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致，治宜健脾燥湿，清化湿热，降

逆和胃，使脾升胃降，和煦肝木则

可起到杀菌的作用。

2 呕吐

童某，女，72岁。初诊：2007

年8月13日。年逾七旬，形体虚

弱，饮食少进，情绪不遂，抑郁多

虑，遇寒则胃脘不适，大便偏干，小

溲时黄，近1年以来，食后往往泛

出，曾作检查胃无病理性变化，今

来门诊求于中医治疗，诊其脉来虚

而微弦，舌淡红苔薄，按其脉证考

之乃系脾胃虚寒、肝气横逆之象，

拟予健脾温中、降逆和胃法为治：

炒潞党参12克，焦白术15克，云

茯神20克，广陈皮10克，姜半夏

12克，绿梅花20克，老蔻仁6克，

香谷芽25克，代赭石12克，煨姜6

克，炙甘草5克。

二诊：药进未见呕吐，二便亦

转正常，其它无不适之感，故守原

方再进数帖，反馈颇好，呕吐未再

出现。

按呕吐一证，有客邪与内

伤之别，客为卒然，内伤则有饮

食、情志、脾胃虚寒等因所致。

《素问·至真要大论》日：“诸痿

喘呕，皆属于上。”“诸逆冲上，皆

属于火。”“诸呕吐酸，暴注下迫，
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皆属于热。”《金匮要略》对呕吐

脉证治疗阐发更详，不仅提出一

些现在仍然行之有效的方剂，而

且指出虚则应止，实不止呕(如在

《呕吐哕下利病》篇中说：“夫呕

家痈脓，不应治呕，脓尽自愈。”)

唐·王冰分析更为中的：“内格呕

逆，食不得入，是有火也；病呕而

吐，食入反出，是无火也。”先生析

之治呕需明辨虚实寒热，以“反

出”为寒、“不入”为火。本例实

属脾胃虚寒，肝气横逆之征，治用

六君合代赭石加减，以暖中和胃，

镇逆止呕。因挟有肝气上逆故加

赭石取效，并佐以煨姜，以缓其苦

寒之性有伤于胃而恰到好处，可

谓全方合力，一举而起沉疴。

3 吞酸

周某，女，68岁。初诊：2005

年8月9日。嗳气吞酸已有10多

年，时轻时重，曾经胃镜检查提示

胆汁返流性胃炎，选用多方症情不

稳，故来我院求于中医治疗。视其

形体虚弱，宿有冠一t5病和脂肪肝病

史，诊脉细弦而右大于左，舌暗淡

苔黄，以脉症分析乃系木乘土位，

气机横逆之象，治用降逆和胃、转

顺气机为宜。方药：姜竹茹10克，

陈枳壳12克，云茯神20克，广陈

皮10克，姜半夏12克，炒川连3

克，红豆蔻10克，代赭石15克，明

天麻15克，炒丹参15克，白檀香6

克。10剂。

药到病除，至今未再复发，堪

为奇效。

按吞酸一症，昔河间主热，

东垣主寒，虽一言其因，一言其

化，但主要仍因寒则阳气不舒，气

不舒则郁而为热，热则为酸，所以

酸者尽是木气郁甚，熏蒸湿土而

成。先生析之其机因正由胃失通

降，胆随胃降的机能失权，遂出现

胆汁返流。故《灵枢·四时气》有

云“邪在胆，逆在胃⋯⋯”和后世

“肝随脾升、胆随胃降”之理均说

明脾胃升降与肝胆有直接关系，

所以治疗吞酸拟用镇逆和胃，转

顺气机之剂较为切体。方用黄连

温胆汤以清化痰热，并以红豆蔻

散寒燥湿，醒脾和胃，佐黄连以辛

通苦降，抑制肝木，而赭石与檀香

同伍则可行气降逆，使胆胃和谐，

则收全功。

4 噎膈

骆某，男，58岁。初诊：2003

年12月26日。身体素健，宿无

胃疾病史，惟平时常有饮酒之好。

始于2003年10月初，每进食自

觉咽膈不利并渐次加重，当时在

天津务工，遂即当地医院检查拟

诊食管癌，于11月中旬接受手术

治疗，术后不日出现幽门梗阻，滴

水不入20余日，在我院除补液支

持外，拟用中药通幽，根据体虚症

实的情况，取以小方内外结合为

宜。方药：①内服剂：枳壳15克，

沉香6克，杏仁10克，桃仁10

克，麝香0．1克。先以10剂为

度，每天1剂，每剂煎量300毫

升，每次服50毫升，2小时服1次

(麝香待药煎成后溶化于中即

可)。②外敷剂：元明粉30克，麝

香0．5克，拟将二药和为一体，用

两层药用纱布袋装入放置脐穴，

外以布袋束之加以固定，无需更

换，以通气为度。

按内外结合，双管齐下，药

尽嗳气减少，偶有矢气，显然腑气

有见转顺之势，故嘱其内服之剂再

进一周，梗阻缓解更趋明显，连治

两旬，能人米汤并日渐增多，大便

得通，后再以调理脾胃之剂，月余

后饮食增多，身体日趋恢复，休息

3月外出务工，时隔4年一切如

常。先生析之此乃胃失和降、湿邪

阻滞所致，药用沉香性温味辛苦合

枳壳行气、宽中、除胀，配以麝香芳

香走窜，性能飞扬以通胃腑、解梗

阻，外用元明粉、麝香泻下、软坚、

破血，共同起到调畅气机、引邪外

出的作用，一举获效。
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