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治关节肿痛验方
威灵仙15克，木瓜12克，白糖适量。将威灵仙、木瓜放入砂

锅中，加水适量煎煮，去渣取药液，加入白糖调味。分早、晚2次
服完，每天1剂，连续服用3剂~5剂。对四肢关节肿胀疼痛、屈
伸不利等有效。

治冻疮验方
当归20克，陈醋500毫升。将当归放入陈醋中小火煮沸20

分钟，然后连当归一起倒入盆内，待温度稍低后，将冻疮患处浸
泡于药液中，亦可用纱布或毛巾蘸药液涂擦患处，直到冻疮处皮
肤松皱，每天3次~4次，一般连续数天可治愈。

单方验方

本版药方需要在专业医生指导下使用
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生产许可证编号 20160047号
产品注册证编号 豫械注准 20162260056
国家项目收费编号 红外线治疗 340100001 隔物灸法（隔姜灸）440000002

艾灸（艾箱灸）440000001 督灸 440000007
集红外线治疗集红外线治疗、、灸疗灸疗、、姜药疗姜药疗、、任任

督疗为一体督疗为一体

中国原创康复医疗器械中国原创康复医疗器械

（以上验方由陈玉明提供）

河南中医药大学第一附属医院
副院长徐立然：

应对新冠肺炎
中医药有优势

扫码看视频

专家名片：

徐立然，医学博士，国家二级教授，主任医师，博士研
究生导师；河南中医药大学第一临床医学院（河南中医药
大学第一附属医院）副院长；为享受国务院政府颁发的特
殊津贴专家，卫生部有突出贡献中青年专家，全国中西医
结合优秀科技工作者；是国家中医药应急突发公共卫生事
件专家委员会专家，世界中医药学会联合会老年医学分会
副主委，中华中医药学会呼吸病专业委员会常委。

近年来，徐立然作为第一负责人，承担国家“十五”“十
一五”“十二五”“十三五”科技重大专项等课题；获科研成
果奖10余项，出版专著12部，发表论文200余篇；获国家发
明专利5项，获国家新药临床研究批件1个。

他主要从事呼吸系统疾病、免疫功能缺陷疾病、艾滋
病等疾病的临床、科研和教学工作。

中药预防和治疗新冠肺炎实践中药预防和治疗新冠肺炎实践
□汤 英

笔者所在医院收治外地返乡发热患者25例，其中确诊患有新冠肺炎的患者4人，武汉
返乡发热患者17人，本地密切接触者6人，其他地区（有确诊病例的地区）患者2人。

目前，确诊的4例新冠肺炎患者已经痊愈出院，治愈其他及大叶性肺炎患者26人，全
院职工零感染。笔者介绍一下医院的具体做法。

根据被感染的风险不同，对全院职工采取分级防护措施，医院
免费提供药物，制剂室的同事们昼夜不停地煎药，以科室为单位领
取，落实到个人。全院1000多名员工喝中药以预防感染。

1.笔者所在医院为什么没有重症患者？我分析一下。关口前
移，治病于未发。当肺部CT检查结果未显示有阴影的时候，我们就
已经预料到会出现阴影。西医认为是肺内炎症渗出，中医认为是水
饮，我们及时应用射干麻黄汤进行预防。当看到肺内有阴影时，尤其
有大片阴影时，我们应用泽漆汤，这是一个祛除肺内水饮、痰饮力量
很强的方子。我们用药及时，绝不拖延。

2.《黄帝内经·热论》中，黄帝问曰：“今夫热病者，皆伤寒之类
也。”这句话已经告诉我们病因了。

3.患者出院时精神、体力很好，自我感觉良好。主要原因是，我
们在治疗疾病的同时已
经给予了扶正治疗，在治
疗的过程中身体其他脏
器没有大的损伤，保存了
正气。

4.按照《黄帝内经》
记载疾病的传变，知肺病
当传其肝，治肺同时治
肝。现在，我们已经在治
疗肺病的同时加用柴胡
疏肝，预防肝病的发生。

防：分级防护，全员行动

行政、后勤人员：甘姜茶，早晚饭前喝。

普通病房、门诊：桂枝汤+茯苓、白术，早晚饭前喝。

发热门诊：葛根汤+茯苓、白术；早晚饭前喝。

隔离病房

葛根汤+茯苓、白术，早晚饭前喝。

后期：茯苓四逆汤，午饭前喝。

前期:射干麻黄汤，午饭前喝。

“治”：关口前移，防范未然

发热不伴咳嗽
（影像学无改变）

高热：大青龙汤+射干麻黄汤

中低热：葛根汤+射干麻黄汤

发热伴咳嗽
（影像学有改变）

高热

中热、低热

大青龙汤

茯苓四逆汤+泽漆汤+柴胡

葛根汤

茯苓四逆汤+柴胡+泽漆汤

咳 嗽

咳嗽声音重浊：千金苇茎汤

咳嗽声音轻清：苓甘五味姜辛半夏杏仁汤

“快、狠、准”三招制敌

依据医圣张仲景的《伤寒杂病论》六经辨证，瘟疫能快速损坏三
阳而进入三阴，一再强调要"快、狠、准"，防御于未发，方能掌握主动。

中西医协同

治疗新冠肺炎这类传染性强的疾病，中医四诊信息较难采
集。医者必须借助现代技术：1.根据医学影像学检查结果应用中
药。2.利用微信采集信息，让患者自己拍舌苔后用微信发过来。3.
按照中医的思维问诊。4.应用中医传统的思维方法进行经方治疗。

尊崇经典，活用经典

大青龙汤
大青龙汤是治疗急性呼吸

道传染性瘟疫的首选方。
方药：麻黄 30 克，杏仁 15

克，石膏20克~50克，炙甘草10
克，桂枝 10 克，生姜 3 片，红枣
60克。

该方中麻黄宣肺，肺主皮
毛，麻黄可保证肺气与皮肤毛
孔的通道畅通；杏仁补充心肺
的津液，石膏凉肺护肺，不让肺
灼伤；桂枝生姜红枣加强胃气；
炙甘草缓和心脏跳动速度。所
有药物、所用的药量，依据病情
来调整。瘟疫入里迅速，故麻
黄量要大，方能快速阻挡，同时
保证肺与皮毛间的通道畅通。
石膏则要依据病程和体温来调
整，病程久或体温高，则量要
大；病程短或体温不是很高，则
量减。杏仁补津，体温高，津耗
大，则量大。炙甘草缓心悸动，
如心动过快则加量。

葛根汤
方药：葛根 20 克，麻黄 15

克，桂枝 10 克，白芍 10 克，炙
甘草 10 克，生姜 2 片，红枣 60
克。

太阳或与阳明合病，项背
强几几，无汗，怕风，咽痛咽
干，及节气反常，因不正常的
天气所出现的疫病。葛根升
津，提升津液到头项背及咽喉
部无汗是因为表皮被束，麻黄

比桂枝多才能到表；桂枝比麻
黄 多 ，则 只 到 肌 层 而 汗 发 不
出。如果所用桂枝、麻黄、葛
根的比例反了，则汗不出还会
头昏项强。

射干麻黄汤
治咳而上气（咳到喘不过

气，因肺组织水肿，肺收缩不
良），上焦有寒饮。

方药：射干（排肺组织内的
水肿），紫菀（降逆下气，让肺泡
收缩，袪寒痰），款冬花（排寒袪
水饮），麻黄（宣肺，保持肺与皮
毛间通道通畅，同时发表袪表
寒，将水气与邪气驱到皮表，让
汗水带出体外），生姜（温脾胃，
袪水饮），大枣（护胃生津）。上
焦有水饮，源自胸膈有湿气，造
成水气运行受阻，上下不交，水
气累积。生姜散水，让上下焦
能通利，如脾胃中寒则加用干
姜。半夏（袪水化痰），五味子
（加强水气排泄，排肺泡里全部
的水饮），细辛（温肺化寒袪
水）。

泽漆汤
治咳而脉沉者。治痰饮在

肺，清肺水、降肺气。
方药：半夏（化痰袪水），泽

漆（袪肺泡组织水肿，让肺气下
降），紫参（即拳参，当肺有气郁
时解郁，散胸部郁气），白前（宣
肺，药性与麻黄相似，但没有麻
黄药性强，白前停在肺上，仅打

开肺孔，使肺气不郁，不似麻黄
能打开从肺到全身毛孔），黄芩
（袪上热，能泻肺热），生姜（袪
胃区水饮），甘草（安脾脏），人
参（补胃气），桂枝（强心脾之
气）。

茯苓四逆汤
方药：茯苓（利水除烦健

脾，把水往下消导，同时也润
肺），人参（补津补液，袪心下
痞），生附子（强心阳），炙甘草
（缓心悸），干姜（温中润肺）。

麦门冬汤
方药：麦门冬25克，生半夏

25克，红参10克，炙甘草10克，
大枣60克，粳米2勺。

火逆上气，咽喉不利，止逆
下气，热在上焦，肺痿虚热，祛
热祛痰，干咳无痰、失声等。麦
门冬润肺，补肺津液，半夏（肺
痿，胸膈上抬，因热肺内有浊
痰，用半夏降膈、化痰、袪水），
人参、炙甘草、粳米、红枣补胃
肠津液。

葶苈子泄肺汤
肺痈，喘不得卧，胸胀满，

咳逆上气，呼吸有痰鸣，支饮不
得息。肺里积痰，日久生饮。

方药：葶苈子，性苦寒，为
涤痰峻药，将痰大块吐出。红
枣12个。顿服。

以上是笔者所在医院治疗
患者所用药剂的精华内容。

案例分享

张某，男，38岁，以咳嗽10
天伴发热半天为主诉，于 2020
年1月29日入院。体温为38.6
摄氏度，给予大青龙汤、射干麻
黄汤加白术茯苓。

考虑患者胸部 CT 结果显
示有炎症，体温反复，于1月20
日将射干麻黄汤加白术、茯苓
改为茯苓四逆汤加泽漆汤。患

者思虑过多，睡眠不好，在1月
30 日给予酸枣仁汤，服用之后
睡眠正常。2月5日，患者胸闷
加重，体温最高为39.2摄氏度，
改方射干麻黄汤加麻黄附子细
辛汤加石膏、葶苈子、胆南星等
化痰药物。2月6日，患者胸闷
明显好转，体温恢复正常。患
者从2月13日起体温持续6天
正常，症状缓解，顺利出院。患
者出院后服用小柴胡汤与酸枣
仁汤以巩固治疗。

思 考

笔者所在医院在治疗和预防时均采用经方，下面介绍几个较常应用到的方剂。
葛根汤、桂枝汤、甘草干姜汤、大青龙汤、泽漆汤、茯苓四逆汤、射干麻黄汤、苓甘五味姜辛半夏

杏仁汤、小柴胡汤、千金苇茎汤。其中有9个方剂出自汉代医圣张仲景，1个出自唐代药王孙思邈。
在煎煮上严格按照中医经典记载的方法进行。

新
冠
肺
炎
治
疗
基
本
方

□
张

磊

笔者由于年迈，不能亲赴疫情防控一线，
仅呈此方作参考。新冠肺炎发病急、传染快、
死亡率高，要以中西医结合治疗为好，不要各
逞其强，延误病情。

方药：金银花 10 克，黄芩 10 克，川贝 10
克，大黄（后下）3克，杏仁10克，薄荷（后下）
10 克，藿香（后下）10 克，茯苓 10 克，党参 30
克，生甘草10克。每天1剂，分3次煎煮，分3
次服用。

说 明
1.本方立方宗旨，根据“温邪上受，首先犯

肺”之理，重心在“温”和“肺”。
2.根据“邪之所凑，其气必虚”之理，故用

参。究竟用何种参或黄芪，可据病情而定。
3.本方除“温则清之、毒则解之”外，务使

邪有出路，故用大黄、茯苓、薄荷、藿香，意从
表、从二便而出。有发热者加柴胡。

4.病到危重阶段，往往呈“内闭外脱”之
象，宜用鲜竹沥、炒葶苈子、石菖蒲、郁金、人
参、五味子、麦门冬、制附子之类，可加服安宫
牛黄丸之类。

5.从临床实际出发，建议一人一方，方合
中医辨证论治的原则。

6.本病发病急、传染快、死亡率高，以中西
医结合治疗为好，不要各逞其强，延误病情。
要体现出“医者仁术仁心”之原则，以消除疫
病为宗旨。

（作者为国医大师）

患者，耿某，女，38岁，长期
在武汉居住。以咽痛 5 天，咽
痒、咳嗽、发热半天为主诉，于
2020 年 1 月 21 日入院，体温为
38.5摄氏度，给予大青龙汤口服

治疗。当天晚上，患者体温恢
复正常。

2020 年 1 月 24 日 ，胸 部
CT 检查结果显示双肺多发阴
影 ，给 予 茯 苓 四 逆 汤 加 泽 漆
汤，患者服用 3 天后咳嗽明显
缓解。

2020 年 1 月 25 日，核酸检

测结果为阳性，被确诊为新冠
肺炎患者；1月30日~2月2日进
行核酸检测，两次结果均为阴
性。患者体温正常9天，呼吸道
症状明显缓解，肺部CT检查结
果显示阴影明显吸收。经过专
家会诊，给予解除隔离，达到出
院标准。

案例一

案例二
刘某，男，39岁，长期在

武汉居住。患者以发热、鼻
塞、头晕2天为主诉，于2020
年1月24日入院。入院体温
最高 37.3 摄氏度，给予葛根
汤口服治疗。

患者反复发热，最高
38.2 摄氏度，在 1 月 26 日改
方为大青龙汤与泽漆汤，3
天后体温恢复正常。患者2
月 1 日出现恶心不适，加服
小柴胡汤加减，一天后症状
得到缓解。2月4日，患者出
现咳嗽、咽痒，调整用药改为
苓甘五味姜辛半夏杏仁汤加
泽漆汤。当天患者咳嗽、咽
痒缓解。2 月 8 日患者核酸
检测结果显示阴性；间隔24
小时进行复测，核酸检测结
果显示阴性。患者体温正常
10 天，呼吸道症状明显好
转，肺部 CT 检查结果显示
阴影明显吸收。经过专家会
诊，给予解除隔离，达到出院
标准。

张某，女，49岁，以发热、乏
力 4 天为主诉，于 2020 年 1 月
30 日入院，最高体温为 37.8 摄
氏度，给予大青龙汤治疗。患
者拒绝服用中药，不按时服
药。2月3日，患者反复出现发
热，最高 38.5 摄氏度，胸部 CT
检查结果显示双肺炎症，症状
加重。2月4日，患者被确诊为
新冠肺炎患者。再次动员患者
接受中药治疗，给予大青龙汤
和茯苓四逆汤加泽漆汤。患者
2月5日逐渐转为低热，随后患

者体温逐渐正常，症状缓解，胸
部 CT 结果显示炎症逐渐吸
收。患者于2月15日和2月17
日 2 次进行核酸检测，结果均
为阴性。患者连续9天体温正
常，症状缓解。2月15日，胸部
CT 检查结果显示双肺炎症明
显吸收，已达出院标准。

笔者所在医院收治的其他
发热患者26人，大多有大叶性
肺炎的临床症状及影像改变，
也是按照以上思路进行治疗，
均符合指南的出院标准。

（作者供职于通许县人民
医院）

案例三

案例四


