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宋祚民清肺利咽汤及其运用※

刘玉超∗ 陈远哲

摘 要 首批“全国 500 名老中医”之一、第三届首都国医名师宋祚民，擅长治疗小儿咳喘、发热、

脾胃病以及小儿大脑发育不全等疾病。文中系统总结其治疗咳嗽的核心方剂“清肺利咽汤”的组方

思路、配伍特点、临床案例，阐述其辨证运用方法，为中医治疗外感发热咳嗽及疫病相关病证提供

参考。

关键词 咳嗽；外感发热；清肺利咽汤；辨证论治；疫病防治；宋祚民 

宋祚民先生（1925—2019年，以下简称“宋老”），

享年94岁，是我国当代著名的中医临床专家，位列全

国“百年百名中医临床专家”及首批“全国500名老中

医”，兼任全国第三批名老中医药专家学术经验继承

工作指导老师，并荣获第三届“首都国医名师”称号。

宋老毕生致力于中医临床，行医78载，在儿科、内科、

妇科疾病及发热性、疑难性疾病的诊疗方面造诣深

厚、经验丰富。

笔者有幸于 2014—2019 年随宋老学习，侍诊抄

方，并于2017年10月正式拜师入门。宋老常教诲：小

儿用药立方，当如武当拳法，贵在柔和轻灵；经方效宏

力专，则似少林棍术，中则效如桴鼓，不中则易伤正

气，临证务必审慎。宋老自创的清肺利咽汤，立法精

当，用药平和，在儿童及成人的外感咳嗽、扁桃体炎、

肺部感染等疾病的治疗中疗效显著，在不同时期的疫

病防治中亦发挥了重要作用。兹将该方之学术思想

与临床应用整理如下，与同道分享。 
1 清肺利咽汤  

清肺利咽汤为宋老所创，专为外感发热咳嗽而

设。临证中凡小儿或成人见“卫气同病、表里俱热”之

证，均可在此方基础上辨证加减。宋老认为，小儿为

“纯阳之体”，外感邪气后易入里化热，形成表里俱热、

卫气同病之证，故治疗需遵循“一清到底”的原则；对

于疫病过程中表现为表里俱热者，此方亦为常用基

础方[1-2]。

1. 1　方药组成　清肺利咽汤药物组成：芦根15  g，白
茅根15  g，菊花10  g，桑白皮15  g，板蓝根15  g，蝉衣

10  g，浙贝15  g，玄参15  g，金银花10  g，忍冬藤10  g，
连翘 10  g，杏仁 10  g，竹茹 10  g，生石膏 10～30  g
（先煎）。

1. 2　方解　清肺利咽汤以芦根清热生津、透达卫分

表热，白茅根清热凉血、清泄里热，二药相合，表里双

清，共为君药。菊花疏散风热，轻清上行，解上焦风

热；板蓝根清热解毒、凉血利咽；金银花、忍冬藤同源，

可清热解毒、疏散风热，忍冬藤兼能疏风通络；连翘清

热解毒、散结消肿。此五味共奏清热解毒、疏散风热

之功，切中风热毒邪上犯咽喉、肺卫之病机。佐以桑

白皮泻肺平喘、利水消肿，尤其适合肺热咳喘、水肿胀

满之证；杏仁降气止咳平喘；浙贝清热化痰、开郁散

结，既治痰热郁肺之咳喘，又解痰火凝结之咽痛；竹

茹清热化痰、除烦止呕，善疗痰热咳嗽、胃热呕逆；玄

参清热凉血、滋阴降火，既清实热，又补热伤之阴；蝉

衣利咽透疹、祛风止痉，可引诸药上行；生石膏善清肺

胃实热，为治气分高热、肺热喘咳之要药。

1. 3　临证化裁　宋老临证时常根据具体证候灵活化

裁。若风热较轻，常用菊花；若热毒炽盛，则改用野菊

花以增强清热解毒之效。如有化脓性扁桃体炎，酌加

僵蚕、蒲公英、地丁以加强解毒散结之力。若鼻塞不

通，则加辛夷花、苍耳子、细辛以宣通鼻窍。对于热毒

闭咽、咽痛剧烈者，宋老常配合六神丸或梅花点舌丹

以清热解毒利咽。若见高热神昏，则常配安宫牛黄

丸、紫雪丹、至宝丹等，以清热化痰、开窍醒神。
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2 验案举隅

2. 1　风热夹滞发热案　刘某，男，12岁，2013年9月8
日初诊。主诉：发热伴咳嗽、咽痛4天。现病史：患儿

持续发热4天（体温波动于38  ℃～38.9  ℃），略恶寒，

咽痛，咳嗽、咳黄痰，纳差，偶有腹痛，便秘（大便 2日

一行），舌红、苔薄黄略腻。曾自服银翘散 2日，病情

未见好转，遂请宋老诊治。刻诊：宋老诊脉后指出：

“太阴之为病，脉不缓而动数，或两寸独大，头痛……

此患儿两寸独大，属温病范畴。腹痛，便秘，当有停

食。”中医诊断：风温病，辨为风热袭肺，兼食积内停

证。治法：疏散风热，清肺利咽，佐以消食和中。处

方：清肺利咽汤加减。药用：芦根 15  g，白茅根 15  g，
菊花     10  g，蝉衣10  g，桑白皮10  g，浙贝15  g，生石

膏 10  g，竹茹 10  g，连翘 10  g，苏子 10  g，焦山楂8  g，
金银花10  g，忍冬藤10  g，炒麦芽8  g，焦神曲8  g，地骨

皮10  g。3剂，每日 1剂，水煎。首剂频服，每 4小时 1
次，汗出热退后改为常规服用。忌辛辣、油腻、生冷饮

食。随访：患儿首剂频服后，次日晨起体温恢复正常，

未再反复；2剂服完，腹痛消失，食欲渐复；3剂服完，

诸症悉除，二便调畅，饮食如常。

按 本案患儿发热 4 日不退，初服银翘散无效，

究其原因在于病机演变未能及时截断。宋老常言小

儿为“纯阳之体”，感邪后传变极速，初起虽为风邪袭

表，但极易入里化热，甚至在数小时内即可由表证转

为卫气同病、表里俱热之证。此时仅用轻清宣透之银

翘散，药力已显不足，故须确立“一清到底”之治则。

四诊合参，患儿除见卫气同病之症外，尚有舌红苔薄

黄略腻、咽痛、便秘、腹痛、纳差，此外感风热入里，兼

夹中焦食滞之象。故宋老在清肺利咽汤清热解毒、透

达卫气的基础上，加焦三仙消食导滞。方中加用地骨

皮亦具深意：其性味甘寒清润，既可清泄肺热而不伤

阴，又能透伏热外出。患儿发热数日，热邪易伤阴分，

久热必有伏邪深隐，用地骨皮清除余热、防热邪留恋，

与方中石膏、白茅根等配伍，体现祛邪务尽、护阴存津

之旨。配合“频服”之法，使药力持续相续，如环无端，

故能一鼓作气，热退脉静身凉。

2. 2　小儿外感咳嗽案 游某，女，3.5岁，2018年 4月

1日初诊。主诉：咳嗽 3天。现病史：患儿 3天前出现

咳嗽，痰黄、咽痛、鼻塞，平素易流鼻血。查体：咽红，

扁桃体 I度肿大。中医诊断：咳嗽，辨为风热犯肺证。

治法：疏散风热，宣肺止咳，解毒利咽。处方：清肺利

咽汤加减。药用：芦根15  g，浙贝5  g，白茅根15  g，板

蓝根5  g，蝉衣3  g，玄参10  g，金银花10  g，桑叶5  g，
忍冬藤 10  g，连翘 5  g，杏仁 5  g，竹茹 10  g，细辛     
1.5  g，苍耳子6  g，辛夷6  g，牛蒡子3  g。7剂，水煎温

服，每日3次，80  mL/次。随访：2周后随访，患儿服药

后诸症皆退。

按 宋老治疗小儿外感咳嗽、扁桃体炎，强调小

儿为纯阳之体，感受外邪易化热迅速，主张“一清到

底”，并创制清肺利咽汤一方，临床运用极为效验。本

案为该方治疗小儿外感咳嗽的典型示例。四诊合参，

患儿乃风热外袭，肺失宣肃，热毒壅滞为病，故以清肺

利咽汤加减治之。方中竹茹一药，是宋老在整理其师

孔伯华先生医案时所发现。孔老以善用石膏著称（被

誉为“石膏孔”），亦常用竹茹（10～30  g）退热。竹茹

性甘寒，适用于肺热咳嗽、心烦不寐，对痰热郁肺及脾

胃湿热所致发热常有良效，高热时可用至30  g。本案

患儿虽有内热，但尚未见高热、大汗、口渴、面赤等阳

明气分炽盛之象，病机侧重于痰热郁肺，故宋老舍石

膏之辛寒，而取竹茹清热化痰之能。方中加桑叶轻清

发散，以利咽解毒；加细辛、辛夷、苍耳子以宣通鼻窍，

其中细辛用量极轻，取其通关开窍之灵动，而无助热

之弊。全方合用，共奏疏散风热、宣肺止咳、解毒利咽

之功。

2. 3 湿温疫病（非典型肺炎发热咳嗽病）案 史某，

女，37岁，2003年1月13日初诊。主诉：发热伴咳嗽、

身痛 1周。现病史：1周前感受外邪，适值经期，突发

高热（39  ℃），伴身痛畏冷，汗出黏腻，头昏作痛，意识

模糊，身倦乏力，步态不稳，干咳少痰，胸闷憋气，口干

不欲饮。精神萎靡，呈急性病容，大便溏，日4～5次，

色褐如中药水，尿少，舌淡苔灰，脉浮弦。中医诊断：

湿温，辨为湿热疫毒，弥漫三焦证。治法：清疏卫气，

芳香化毒。处方：清肺利咽汤加减。药用：芦根20  g，
白茅根 20  g，菊花 10  g，板蓝根 15  g，大青叶 6  g，生
石膏25  g，青蒿10  g，地骨皮15  g，丹皮10  g，生薏苡

仁20  g，竹叶10  g，忍冬花15  g，忍冬藤15  g，生知母

10  g，生黄柏 6  g，佩兰叶 10  g，六一散 10  g，连翘    
10  g，羚羊粉 0.3  g（分 3次冲服）。6剂，水煎温服，每

日1剂，分3次服。

2003年 1月 20日二诊：药后身热渐退，至服药第

三日热已退净，黏汗减少，精神转佳，来诊时行走如

常，知饥思食，大便已成形，日一次，小便通利。舌质

红，苔白，脉弦滑。继以清解余邪，后即痊愈。

按 本案为宋老在非典型肺炎（SARS）时期诊治
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的北京市首例经中医药干预后痊愈的SARS相关发热

咳嗽患者。该患者就诊前已列为 SARS疑似病例，宋

老深知疫病风险，虽经劝阻，仍不顾自身安危，亲往诊

治，其言“此医生之天职。”该患者后经确诊为非典型

肺炎，服用中药6剂后热退咳止，未遗留任何后遗症。

每忆及此，笔者对宋老勇往直前、敢于担当的大医精

神，仍感肃然起敬。  
宋老分析，本案属湿温疫毒为病，其病机为：疫邪

自口鼻而入，经咽犯肺，盘踞于中，致表里气机阻隔。

里气滞则胸闷，表气滞则身重疼痛；邪侵肺络，则为干

咳，甚则咳血；湿浊熏蒸，肺失清肃，清气不行，故气促

生痰，出现胸闷气短；邪踞中焦，腐热蒸腾，升降失常，

则见呕吐泄泻，热与湿合而下趋，故大便色如败酱，或

如藕泥、药水。宋老指出，湿温疫毒之治，不可妄行

汗、下、润法，当辨湿热之偏盛。初期多湿重于热，中

期常见湿热并重，后期可转为热重于湿，甚则湿热未

退而阴液已伤，此时调治最为棘手，既需清化湿热，又

须顾护气阴。本案患者为湿温疫邪侵及卫气，势欲深

入，弥漫三焦，故治以三焦分消、宣化湿浊：加佩兰芳

香悦脾，以化中焦之湿；青蒿透达郁热；竹叶、薏苡仁、

六一散分利上下，导湿外出；合芦根、茅根通调水道，

使湿去热孤；地骨皮、丹皮配大青叶凉血解毒，以防热

结血分；知母、黄柏苦寒，泻下焦相火以坚阴；针对高

热、意识模糊，此系肝经热盛，故冲服羚羊角粉以清肝

熄风。此方实为清肺利咽汤之衍化，融卫气同治、气

血两清、三焦分消、芳香化毒于一方，为 SARS等疫病

的治疗提供了宝贵的中医临证思路与方药范例。

3 临床体会

笔者随宋老临证多年，受益颇深。结合清肺利咽

汤治疗外感发热咳嗽的实践与思考[3]，现将体会总结

如下。

3. 1　外感热病证治成人、儿童有别　外感热病多因

风、寒、暑、湿、燥、火六淫及疫疠邪气所致。成人治疗

需辨析三阴三阳、卫气营血之异同。而小儿为纯阳之

体，稚阳未充，稚阴未长，感邪后易化热入里，临床常

见表里同病，故治疗多表里两清、卫气同治，强调“一

清到底”，此系宋老治疗外感咳嗽的核心思想。

3. 2　中医治咳的整体观和核心观　中医治咳强调整

体观念，即“五脏六腑皆令人咳”。《素问·咳论》指出：

“寒饮入胃，皮毛受邪，肺合皮毛，此为肺咳。五脏各

以其时受病，非其时各传以与之……五脏之久咳，乃

移于六腑……”“五脏六腑皆令人咳”强调咳嗽可因五

运六气影响，导致某一脏腑功能失调，进而累及于肺

而发。

中医治咳的核心观是“聚于胃，关乎肺”。《素问·

咳论》又云：“久咳不已，三焦受之，三焦咳状，咳而腹

满，不欲饮食，此皆聚于胃，关乎肺。”咳嗽证治中，调

和胃气、培土生金极为关键，此乃《黄帝内经》论治咳

嗽的核心观点。宋老治疗热痰咳嗽时，在清热化痰的

同时，亦始终注意不可过用寒凉而损伤胃气。

3. 3　湿温疫毒发热咳嗽治宜分清宣化　若为温热之

邪致病，当循卫气营血之法辨治；若属湿温疫毒，则宜

分清宣化，导邪从三焦而解。具体而言，上焦宣畅肺

气、清透湿热；中焦辛开苦降、行气化湿；下焦淡渗利

湿、除热解毒，分而治之，使邪从三焦分清而解。

宋老所创的清肺利咽汤，既秉承《黄帝内经》诊治

热病与咳嗽的学术思想，又融汇、凝练了后世治咳的

方药与理论，同时结合了自身对疫病防治规律的认

识，是守正创新的典范。深入学习、研究并传承名老

中医的学术经验，对提升当代中医临床诊疗水平具有

重要的现实意义。  
参考文献

［1］宋祚民 .全国名老中医传承系列丛书·颂橘草堂医鉴［M］.北京：华

夏出版社，2015：222-223.
［2］宋祚民，张文康，宋文芳，等 .宋祚民［M］.北京：中国中医药出版社，

2001：316-317.
［3］刘玉超，刘清泉 .临证发热证治举要［J］.上海中医药杂志，2020，54
（6）：44-49.

（收稿日期：2025-06-01）

（本文编辑：黄明愉）

··3


