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尔，仲景云阳病身黄，脉沉结，小腹硬，小便不利，

为无血，小便自利，其人如狂者，血证也，可用抵当

汤。再投，而下血几数升，狂止，得汗而解［５］。

综上，表邪未去，又见阳明里实燥结，若里结

不重，可用麻、桂剂量先解其表，盖表解津液自和，

而里气得和，腑气得通，若表邪未解者，再图攻下

亦不晚。若表邪未去，便结因津血偏弱所致，可用

桂枝汤、桂枝加芍药汤、小建中汤等表里双解之剂

以图之，若表邪未去，阳明里结较为明显，则可用

表里双解之厚朴七物汤、桂枝加大黄汤以治之。

若里结峻急笃重，虽有表证，但不能顾及于在表之

邪气，当用抵当汤急攻其里结，待里结去后，有津

液自和而表邪得去者，若有表邪未去，再攻其表，

亦不为晚矣［１０］。故临证之时，当查其病机，识其轻

重缓急，择用良剂，自能万举万当矣。
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试谈宋以前医家对痒证病因病机的认识

李斌斌１　指导：钱俊华２

（１．浙江中医药大学２０１４级硕士研究生，浙江 杭州 ３１００５３；２．浙江中医药大学基础医学院，浙江 杭州 ３１００５３）

摘　要：痒证是指以皮肤瘙痒为主要症状的一类病证，临床中较为常见，对其病因病机宋以前医家相关论述

颇多。研读宋以前经典医籍，按照历史的发展脉络，将宋以前人为划分为春秋战国、秦汉和隋唐三个时期，归纳总

结各个时期医家对痒证病因病机认识特点，以期为中医临床提供理论指导。
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