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前言

　　陆游说：“纸上得来终觉浅，绝知此事要躬行”。
方剂学习的特殊要求是，理论知识必须与现代临床上的实际运用情况紧密结合起来。
但是，要求初学者一开始就每一首方剂都去“躬行”是不可能的，这时对已有方剂案例之观摩就显得
非常重要了。
它可以加深我们对教材知识的理解，也可以节约大量重新摸索用方规律的时间。
　　本书为什么以现代临床的案例为主呢？
大家都知道“寒凉派”刘河间。
他强调其所在时代以温热病居多，与仲景时代已经有所不同。
用药时不该盲目套用仲景方，而应该多考虑用寒凉性质的药物。
可见不同历史时期的好发疾病谱可能有所差别。
而且中药材名称、品种、质地及用药习惯等在不同时代也有可能存在差异，如威灵仙品种的变迁就很
大，仲景的“人参”与现代药房所售人参也不相同。
如果我们以古代病案为主，同学们可能不但对当代的多发病印象不深。
对现代已不常用的陌生药物也会感到迷惑，不知它在方中的重要程度。
甚至于同名异药而没有发现，影响了你对别人经验的正确汲取。
而以现代临床的案例为主就解决了这个问题。
案例中的常用药也就是自己将来医院中药房的常有药；案例中怎么用起的效，以后自己这么用也必然
有效。
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内容概要

本书适合于中医相关专业的在校学生、刚入临床的医生以及中医爱好者，也可作为教学参考资料。
内容主要按方剂学教材的顺序编排，以便查阅。
在此需要特别感谢我们的恩师，全国方剂学会副主任委员、南京中医药大学博士生导师樊巧玲教授在
百忙中担任本书的主审，使本书的质量得到保证。
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章节摘录

　　【病案】李某某，女，52岁，1997年月12月3日初诊。
主诉：右侧肩关节疼痛1年多，加重1月余。
现病史：一年前秋季淋雨后未能及时更衣，后渐觉右侧肩部疼痛，右上肢活动受限经某医院检查，诊
断为“肩关节周围炎”。
经局部封闭，及针灸治疗，初时疼痛缓解，以后疗效渐不明显，近日疼痛加剧。
现症：右侧肩关节酸麻冰冷，痛如针刺，入夜尤甚，得热痛减伴畏寒肢冷，腰膝酸软，舌质略暗，舌
苔薄白，脉沉细。
查体：右侧肩臂部压痛明显，触之皮肤欠温，右上肢外展、后伸活动受限，手上举不能及头，肌肉轻
度萎缩。
诊断：漏肩风。
辨证：阳虚血亏、风寒湿邪留注，痰浊瘀血凝滞。
治疗：温阳补血，散寒祛风，除湿化痰，逐瘀解凝。
阳和汤加减：熟地30g、生鹿角片15g、桂枝12g、炙麻黄10g、羌活10g、防风12g、片姜黄12g、威灵
仙12g、乳香10g、没药10g、白芥子10g、炙甘草10g，水煎服，日1剂。
外用生南星、生半夏、生川乌等分为末，面糊为饼，如五分硬币大小，约厚0.3cm晾干后置于阿是穴，
以艾柱灸之复诊：无不良反应，守方再服7剂。
三诊：疼痛及酸麻感减轻，手上举可勉强梳头，唯时常出汗。
前方麻黄、羌活、白芥子各减半，去乳没、姜黄、威灵仙，加黄芪30g、白芍15g、白术15g，停外用药
，注意保暖，继服20余剂。
四诊：诸症消失，右侧肩关节肌肉恢复正常状态，嘱其加强肩关节功能锻炼，以防旧病复发。

Page 5



第一图书网, tushu007.com
<<方剂学案例分析>>

版权说明

本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问:http://www.tushu007.com

Page 6


