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腰椎间盘突出症属于中医
腰痛病范畴，在中医内科门诊和
疼痛科门诊中较为常见。该病
一年四季均可发生。大多数轻
度和中度腰椎间盘突出症患者
采用中医辨证治疗效果较好，分
型如下。

寒湿痹阻
主要症状为腰部冷痛重着，

或有下肢放射痛，转侧不利，遇
阴雨天或感寒凉后加重，得温则
减，倦怠乏力，手脚欠温，纳食呆
滞，舌淡、舌体胖大、苔白腻，脉
沉紧或沉迟。

治则 散寒除湿、温经通络。
方药 乌头汤合甘姜苓术汤

加味。制川乌9克，黄芪30克，炙
麻黄 6 克，白芍 20 克，甘草 9 克，
干姜12克，茯苓20克，炒白术12
克，细辛6克，白芷12克。

用药分析 方中制川乌、细
辛温经通阳，散寒止痛；炙麻黄、
白芷疏风散寒，宣痹止痛；黄芪
益气固表，既可助川乌、麻黄温
经止痛，又可制约麻黄防止其发
汗太过；干姜温阳散寒；茯苓渗
湿利水；白术健脾燥湿；白芍、甘
草滋阴舒筋，缓急止痛，且白芍
又能制约川乌、麻黄、干姜的温
燥之性。

临证加减 脘胀纳差者，加
党参、陈皮、炒麦芽以健脾开胃；
湿邪较甚、腰痛重、舌苔厚腻者，
加炒苍术、薏苡仁、砂仁以化湿
燥湿；寒邪较重、疼痛剧烈者，制
川乌可逐渐加至20克（需要先煎
1.5小时以上），且甘草也加至与
川乌等量，以制约其毒副作用；
兼有风湿者，加独活、狗脊、威灵
仙以祛风除湿；兼肾阳虚者，加
肉桂、菟丝子、蛇床子以温补肾
阳；年老体弱、久病不愈、肝肾亏
虚、气血不足者，可用独活寄生
汤加减。

瘀血阻络
主要症状为腰腿痛固定不

移、胀痛不适或痛如锥刺，昼轻

夜重，腰部活动受限，不能转侧，
痛处拒按，面色晦暗，舌质暗红
或有瘀斑，脉弦涩或沉滞。

治则 活血化瘀、理气止痛。
方药 桃红四物汤合失笑散

加减。酒当归15克，赤芍15克，
川芎 10 克，桃仁 10 克，红花 10
克，五灵脂10克，蒲黄10克，醋香
附 10 克，秦艽 10 克，川牛膝 15
克，皂刺10克，鸡血藤30克，土鳖
虫10克，甘草6克。

用药分析 方中酒当归、赤
芍、川芎、桃仁、红花、五灵脂、蒲
黄活血化瘀，行气止痛；醋香附
理气止痛；秦艽祛风胜湿；川牛
膝强腰膝，以利关节；皂刺、鸡血
藤、土鳖虫，增强活血通络止痛
之功效；甘草调和药性，与赤芍
配伍，有缓急止痛之功。

临证加减 兼有肾虚、腰膝
酸软者，加杜仲、补骨脂、续断以
补肾壮腰；瘀血较重者，也可用
身痛逐瘀汤加减；大便秘结者，
加酒大黄、火麻仁、瓜蒌仁以泻
热散瘀，润肠通便；失眠多梦者，
加柏子仁、龙骨、牡蛎以养心安
神；下肢麻木者，可加蜈蚣、全
蝎、丝瓜络以熄风通络止痛。

肾阴虚证
主要症状为腰腿部隐痛，或

有下肢放射疼痛、酸软无力，心
烦少寐，口燥咽干，面色潮红，手
足心热，或有盗汗，心烦失眠，舌
红少苔，脉弦细数。

治则 滋补肾阴、濡养筋脉。
方药 左归丸合二至丸加

减。熟地24克，山药24克，山茱
萸 20 克，枸杞子 12 克，龟甲胶 9
克，鹿角胶6克，菟丝子10克，川
牛膝15克，墨旱莲15克，女贞子
15克。

用药分析 方中熟地滋肾
填精，大补真阴；山茱萸滋肾养
肝，收敛止汗；山药补脾益阴，
滋肾固精；枸杞补肾益精，养肝
明目；龟甲胶、鹿角胶为血肉有
情之品，能峻补精髓，且龟甲胶

偏于补阴，鹿角胶偏于补阳，在
补阴药中加入少量补阳之品，
有“阴中求阳”之义；菟丝子、川
牛膝益肝肾、强腰膝、健筋骨。
墨旱莲、女贞子合用，为二至
丸，有增强滋阴补肾的作用。
诸药合用，共奏滋阴补肾、填精
益髓之功。

临证加减 肾阴不足、相火
偏亢者，可用知柏地黄丸或大补
阴丸加减；病久不愈、阴阳俱虚
者，可用杜仲丸加减；心烦失眠
者，宜合用酸枣仁汤；小便不利
者，宜合猪苓汤以滋阴利水；盗
汗者，加桑叶、知母、地骨皮以滋
阴降火，收敛止汗；火灼肺金、干
咳少痰者，加百合、麦冬、款冬花
以滋阴润肺；大便干结者，宜合
用增液汤。

肾阳虚证
主要症状为腰腿部隐隐作

痛，酸软无力，缠绵不愈，局部发
凉，喜温喜按，久坐或弯腰时加
重，平卧位减轻，畏寒肢冷，少气
懒言，舌淡苔白，脉沉细无力。

治则 补肾壮阳、温煦经脉。
方药 右归丸合青蛾丸加

减。熟地24克，山药24克，山茱
萸20克，枸杞子12克，肉桂6克，
淡附片10克，鹿角10克，杜仲20
克，补骨脂20克，菟丝子10克，当
归10克。

用药分析 本方为金匮肾气
丸减去“三泻”（茯苓、泽泻、白
术），加用几味温补药而成。方
中肉桂、淡附片、鹿角温补肾阳；
熟地、山药、山萸肉、枸杞滋补肾
阴；杜仲、补骨脂为青蛾丸的主
要组成部分，有补肾壮骨之功；
菟丝子补益肝肾，当归养血活
血。全方共奏温补肾阳、强壮筋
骨之效。

临证加减 兼有气虚自汗
者，加黄芪、白术、防风以益气固
表；兼有脾虚、食少便溏者，加党
参、炒山药、炒白术以健脾益气；
兼有血瘀者，加丹参、红花、鸡血

藤以活血化瘀。
脾肾亏虚

腰腿部酸困疼痛，或有下肢
麻木，缠绵不愈，乏力气短，动辄
多汗，易患感冒，纳食不馨，大便
稀溏，或有脏器下垂，舌淡红、苔
薄白，脉细弱。

治则 补肾壮骨、益气健脾。
方药 补肾八味丸合补中益

气汤加减。黄芪 30 克，山药 30
克，杜仲 20 克，续断 20 克，狗脊
15 克，枸杞 15 克，丹参 20 克，当
归 10 克，党参 15 克，白术 10 克，
陈皮6克，升麻3克，柴胡3克，炙
甘草6克。

用药分析 补肾八味丸为全
国老中医药专家学术经验继承
工作指导老师毛德西教授经验
方，笔者用之效如桴鼓。方中黄
芪补气升阳，益卫生肌；山药、杜
仲、续断、狗脊、枸杞子补肾强
腰；丹参、当归养血活血，又加补
中益气汤以健脾益气，升阳举
陷。中医理论认为，“脾主肌肉”

“肾主骨生髓”。此方脾肾双补，
故对腰背肌肉松弛、久坐腰痛的
患者疗效较好。

临证加减 元气亏虚者，原
方去党参，加人参以大补元气，
黄芪剂量加至 50 克以增强补气
之力；食少便溏者，加茯苓、炒麦
芽、炒谷芽以健脾消食；失眠多
梦者，加山茱萸、龙眼肉、柏子仁
以补益心脾，养心安神；大便秘
结者，加白芍、白术、火麻仁，且
剂量均在 30 克以上以滋阴润汤
通便；气滞血瘀者，加醋香附、醋
延胡索以疏肝理气，活血止痛；
肾阳虚者，加鹿角、肉苁蓉、菟丝
子以温补肾阳。

病案
张某，男性，45 岁，以“间断

性腰痛、左下肢放射痛3个多月”
为主诉就诊。3 个月前，患者久
坐劳累后出现腰痛，未引起重
视；3天后出现左下肢放射痛，在
当地某医院被诊断为腰椎间盘

突出症，给予针灸、推拿、理疗等
治疗。经治疗 2 周后，患者疼痛
缓解。1周前，患者因受凉、打喷
嚏后病情复发，伴有口燥咽干，
面色潮红，倦怠乏力，手足心热，
腰膝酸软，时有遗精，失眠多梦，
小便短赤，舌红少苔，脉象细数。

辨证 腰痛。
证属 肾阴亏虚。
治则 滋阴补肾。
方药 左归丸加减。熟地24

克，山药24克，山茱萸20克，枸杞
子12克，墨旱莲15克，女贞子15
克，醋龟甲20克，菟丝子10克，芡
实 30 克，龙骨 30 克，牡蛎 30 克，
太子参 10 克，陈皮 10 克。共 10
剂。每天 1 剂，水煎，分 2 次服
用。笔者嘱咐患者卧硬板床休
息，忌久坐、劳累及弯腰负重。

二诊 患者服药后，腰痛、左
下肢放射痛等症状减轻，仍时有
遗精。上方加桑螵蛸 15 克。共
14剂。每天1剂，水煎服。

三诊 患者腰酸痛明显减
轻，遗精未再出现，药证相符。
患者继续服药7剂，以巩固疗效。

按语 腰椎间盘突出症患
者，多因久坐、劳累过度、跌仆
损伤等导致肾精亏虚，无以濡
养筋脉而发生腰痛，少数严重
患者可出现一侧下肢的放射疼
痛、麻木。该患者证属肾阴虚
腰痛，方药以左归丸为主方，去
掉方中价格昂贵的鹿角胶，又
以醋龟甲代替龟甲胶以滋阴补
肾，填精益髓；加芡实、桑螵蛸
以补肾固精；龙骨、牡蛎重镇安
神、强壮筋骨；太子参、陈皮健
脾益气，且能防止久服熟地等
滋阴药腻胃、影响食欲。一般
情况下，轻度和中度腰椎间盘
突出症患者可以内服中药，配
合针灸、推拿、理疗等综合治疗
措施，少数重症患者需要配合
椎间孔镜等微创介入治疗。

（作者供职于河南中医药
大学第三附属医院）

腰椎间盘突出症的中医药疗法
□李 广

瓜蒂散搐鼻法治疗黄疸型肝炎瓜蒂散搐鼻法治疗黄疸型肝炎
□周丽霞

方药组成 丁香、瓜蒂、赤
小豆、秫米等。

功能主治 小儿伤寒发黄、
小儿诸黄，心胸壅闷，纳呆，眼
赤黄，小便不通等。

服用方法 空腹搐鼻吸入
或直吹鼻中，男左女右。鼻中
流出黄水即可。

注意事项 1.不食生冷油
腻之物。2.皮肤破溃者停用。
3.重症患者配合内服中药。

应用小结 开封民间流传

治疗黄疸型肝炎的搐鼻方为经
验方。

20 世纪 70 年，当时小儿黄
疸型肝炎较多，遂试用该方，早
上空腹搐鼻吸入极细药粉 0.1
克~0.2 克，片刻后打喷嚏、鼻腔
开始流出黄色液体，连续治疗 3
天，小儿食欲大增，祛黄效果甚
佳。而后，笔者将该方逐渐用于
慢性肝炎的辅助治疗，均起到祛
黄和增加食欲的功效。瓜蒂的
作用是引祛湿热、利胆退黄，使

湿热之邪从上窍化解；赤小豆利
湿解毒，性善走行，协助瓜蒂引
流黄水毒液；秫米养胃护阴，调
和诸药。此方配伍简洁，引祛黄
疸湿热，祛邪而不伤正。

病案一 张某，女性，6 岁，
发热，口渴，巩膜发黄色淡，小
便急数疼痛，尿色黄。患儿吸
入瓜蒂散 10 分钟后，流出黄水
鼻涕；晚上家长反馈，患儿已经
可以进食。连续治疗 3 天，患儿
每天空腹吸入 1 次，黄染减轻。

方药为泻黄散配龙胆草、栀子、
白芍、茯苓、泽泻等，热得祛、黄
疸除。一周后，患儿黄染消退，
痊愈。

病案二 张某，男性，15 岁，
发热，恶心，曾按上呼吸道感染
和胃病进行治疗，症状无好转，
后因巩膜、小便黄到笔者所在
处就诊。患者既往体健，无肝
炎和胆石症史，无药物过敏史，
无输血史，无疫区接触史。

方药：瓜蒂散+茵陈蒿汤。

治疗当天，患者流黄水鼻
涕，食欲增加。3 天后，患者黄
染减轻，发热、恶心等症状消
失。7天后随访，患者痊愈。

病案三 李某，女性，47 岁，
肝硬化腹水，纳呆，黄染，求助
于笔者。患者使用瓜蒂散每天
空腹吸入 1 次，使用 3 天后停药
1 天，而后再使用 3 天，症状得
到改善。

（作者供职于河南省开封
市中医院）

李振华辨治消化性溃疡李振华辨治消化性溃疡
□李晓铭 李志刚

案例一
患者，男性，30 岁，间断性

胃脘隐痛3年有余，每年秋冬季
节病情加重。患者现胃脘隐
痛，饥饿时痛甚，得食痛减，痛
处喜暖喜按，腹胀嗳气，身倦乏
力，手足欠温，面色萎黄，形体
消瘦，大便呈柏油状（每天2次~
4次），舌质胖大、淡暗、苔薄白、
边见齿痕，脉沉细。胃镜检查
结果显示：十二指肠球部溃疡。

辨证 脾胃虚寒、气血瘀
滞。

治则 温中健脾、理气活
血。

方药 理脾愈疡汤加减。
党参 12 克，白术 10 克，茯苓 15
克，陈皮10克，半夏10克，木香
6克，砂仁8克，厚朴10克，桂枝
6 克，白芍 12 克，延胡索 10 克，
甘松10克，刘寄奴12克，甘草3
克，三七粉 3 克(分 2 次冲服)。
共10剂。

二诊 患者胃痛、腹胀明显
减轻，柏油便消失，但大便仍溏
薄（日行2次~3次），舌体胖大、
质淡、边见齿痕、苔薄白，脉沉
细。方中去掉三七粉，加薏苡
仁30克。共15剂。

三诊 患者胃痛、腹胀、嗳
气等症状消失，大便正常。方
中去掉薏苡仁，加乌贼骨15克，
以巩固疗效。以上方为基础，
随证加减，患者服药 2 个月，精
神、饮食均好，二便正常，无明

显不适感。胃镜检查结果显
示：十二指肠球部溃疡愈合。

1 年后随访，患者未再复
发。

案例二
患者，男性，33 岁，间断性

胃脘疼痛6年有余，长期交替服
用胃复康、甲氰咪呱、乐得胃、
雷尼替丁、洛赛克、胃必治等西
药，病情时轻时重。每因情志
不畅，饮食不节，尤其是饮酒或
过食辛辣食物后症状加重。经
胃镜检查和钡餐检查，结果均
显示：胃溃疡。患者现胃脘灼
热疼痛，痛处拒按，时连及两
胁，嗳气，口干口苦，心烦易怒，
嘈杂泛酸，便干色黑，舌质暗
红、苔薄黄，脉弦细。

辨证 肝胃郁热、瘀血阻
络。

治则 疏肝和胃、化瘀清
热。

方药 养阴疏肝汤加减。
辽沙参 15 克，麦冬 12 克，石斛
10克，白芍15克，延胡索10克，
香附 10 克，知母 12 克，竹茹 10
克，甘松10克，刘寄奴12克，黄
连5克，吴茱萸3克，白及10克，
甘草3克。共12剂。

二诊 胃脘灼痛，口干口
苦、嗳气、心烦易怒症状大减，
嘈杂泛酸，便干色黑症状消失，
食欲不振。方中去掉麦冬、黄
连、吴茱萸，加山药 20 克，茯苓
12克，陈皮10克，以健脾和胃。

共15剂。
三诊 患者诸症消失，精

神、饮食均好，二便正常。上方
去掉辽沙参、竹茹，加太子参15
克，桃仁10克，以巩固疗效。上
方随证略有加减，患者又服药
50剂后痊愈。

案例三
患者，男性，37岁，4年前因

工作过度劳累，加之饮食不节，
饥饱失宜，又喜食生冷、油腻、
辛辣等食物，导致胃脘疼痛，身
体逐渐消瘦。患者虽然长期服
用吗丁啉、胃必治、雷尼替丁、
奥美拉唑、健脾丸、气滞胃痛冲
剂等药物治疗，但是症状时轻
时重，反复发作，终未治愈。后
来，患者又因饮用冰镇啤酒导
致胃痛加重。胃镜检查结果显
示：慢性红斑性胃炎，十二指肠
球部溃疡。

诊见 胃脘刺痛，痛处固定
不移，腹胀，纳差，嗳气，身倦乏
力，大便溏薄（每天3次~4次），
舌体胖大、质淡暗、边见瘀斑、
苔白腻，脉沉涩。

辨证 脾胃气虚、瘀血阻
络。

治则 健脾益气、活血通
络。

方药 健脾活血汤加减。
党参 15 克，白术 10 克，茯苓 15
克，陈皮10克，半夏10克，香附
10 克，砂仁 8 克，厚朴 10 克，郁
金10克，当归10克，赤芍12克，

甘松10克，延胡索10克，甘草3
克。

二诊 上方服药20剂，患者
胃痛未再发作，腹胀、嗳气等症
状减轻，身体较前有力，纳食较
前增加，大便溏薄（每天2次～3
次），舌体胖大、质淡暗、边见瘀
斑、苔白稍腻，脉沉细。上方去
掉当归、赤芍，加薏苡仁 30 克、
枳壳10克，以增健脾祛湿、理气
和胃之力。

三诊 患者服药20剂后，诸
症消失，精神、体力、饮食、大便
均正常，面色趋于红润，体重较
前增加，但每遇进食生冷、辛辣
食物，即感胃中隐隐作痛，舌体
胖大、质淡红、苔薄白，脉沉
细。上方去掉甘松、延胡索，加
乌贼骨12克，贝母10克，以增收
敛生肌之力。以上方为基础，
随证略有加减，连续服药2个月
后，患者精神、饮食均好，无特
殊不适，痊愈。

按语 消化性溃疡的形成
和发展均与胃酸和胃蛋白酶等
有关，故称消化性溃疡。由于
溃疡主要位于胃和十二指肠，

亦称胃、十二指肠溃疡。消化
性溃疡是以长期性、周期性、节
律性疼痛，复发率高为特点。
据有关资料统计，罹患该病者
约占总人口的 10％，以青壮年
为主。中医认为，该病病机关
键在于脾胃升降失常，中焦气
机郁滞。在用药方面，国医大
师李振华强调以下几点。

脾虚日久不愈，常导致“土
壅木郁”，脾虚肝旺。因此，治
疗时应选择疏肝理气或敛肝之
品，以协调肝脾。

胃主受纳，脾主运化。如
出现腹胀、纳呆、嗳气等症状，
应注意加导滞和胃之品，以利
脾之运化。

湿蕴化热，短时出现湿热
中阻之病机，可酌用苦寒燥湿
之品，但不能长时间应用，否则
易伤脾气。

如果患者表现为虚中挟
实，不宜过早使用收敛生肌之
品，以免“闭门留寇”。

（作者供职于河南中医药
大学第三附属医院全国名老中
医李郑生传承工作室）

方药组成 白蒺藜15克，菊
花30克，黄芩9克，夏枯草15克，
熟女贞子12克，石决明10克（先
煎），炙黄芪30克，茯苓10克，炒
白芍10克，丹参12克，浮小麦30
克，姜半夏12克，陈皮10克。

功能主治 养肝阴、平肝阳、
清头目。该方主治头晕、头胀、
头痛、心悸、少寐、体倦懒言、烦
躁等。方中炙黄芪、丹参、炒白
芍、浮小麦能治血虚生风所引起
的眩晕，加白芍以养肝阴，加浮
小麦以养心阴，合而用之能治疗
血虚所引起的头晕、目眩、视物
模糊、耳鸣、心悸等。

服用方法 水煎服，每天 1
剂，分早、晚2次温服。

病案一
宋某，66岁，头晕、头胀、头

痛，面部潮红，小便频数，急躁易
怒，脉弦数，苔薄微黄，时有肢体
麻木，血压 180/100 毫米汞柱（1
毫米汞柱=133.322帕）。

辨证 肾阴不足、肝失濡养。
治则 平肝育阴、引火归原。
诊断 眩晕。
方药 白蒺藜、怀菊花、黄

芩、夏枯草、女贞子、肉桂、石决
明。共5剂。水煎服，每天1剂，
分早、晚2次空腹温服。

复诊 患者症状减轻，血压
150/95毫米汞柱。效不更方，再

服药5剂后，患者痊愈。
病案二

马某，女性，68岁，头晕，目
胀、目眩、耳鸣，胸闷，口涎分泌
殊多，有时恶心、头重如裹，食少
嗜睡，脉弦滑，舌苔白腻。

辨证 痰浊中阻。
治则 平肝阳兼化痰浊。
诊断 眩晕。
方药 白蒺藜、菊花、夏枯

草、熟女贞子、陈皮、黄芩、姜半
夏、广郁金、白术、茯苓。共 5
剂。水煎服，每天1剂，分早、晚
2次空腹温服。

复诊 患者服药5剂后痊愈。
病案三

林某，女性，78岁，头晕，耳
鸣，心悸少寐，体倦懒言，神疲少
食，劳累后加重，面色苍白，舌淡
苔白，脉细弱。

辨证 气血双亏。
治则 益气养血。
诊断 眩晕。
方药 炙黄芪、党参、土白

术、白芍、紫丹参、茯苓、广木香、
枣仁、炙甘草。共3剂。水煎服，
每天1剂，分早、晚2次温服。

复诊 患者头晕减轻，原有
诸其他症状均减轻。效不更方，
再服药5剂后，患者痊愈。

（作者供职于河南省孟州市
南庄镇一村卫生所）

化痰益气养血方
□武素兰

临证时，经常会有患者询问笔者：“贾大
夫，我全身都不舒服，用这几味中药就能治
好我的病？”笔者微笑着说：“药效跟药味多
少没有直接关系。其实，治病只要辨证精
准，药味与药量虽然少，但能取得满意的疗
效！”

小儿积滞
患儿3岁，平素纳少，不欲饮食，面黑体

瘦，发枯焦黄，大便干难解，小便尚可，每次
吃饭都要家长追赶着喂食。此证为小儿疳
积。之前，患儿持续服用王氏保赤丸、小儿
化积口服液等，病情未得到明显改善。笔者
细问家长得知，患儿除了以上症状外，平素
手脚凉、怕冷。笔者顿悟此为阳虚有积，当
以温阳攻下。

方药 大黄附子细辛汤。生大黄5克，
黑附片9克，细辛3克。

患儿服药3剂后，主动吃饭。其实，该
患儿属于阳气较弱，不能一味地消食导滞，
只有扶助阳气，脾胃功能才能增强。

小儿肺炎
笔者曾接诊一名4岁的患儿，咳嗽3天，

白天咳嗽剧烈，夜间咳嗽频繁，时有喘息。
西医诊断为肺炎。

刻诊 患儿咳嗽频繁，时有痰声，流鼻
涕，口唇红，饮食尚可，大便干（每天两 2
次），小便尚可，舌质淡红、苔白，脉弦滑。起
初，笔者以柴桂汤加杏仁厚朴疏散风热进行
治疗，但未取得明显的效果。笔者运用中医
理论再次进行分析，认为风寒束表，肺气不
得宣发，故而咳嗽喘息，张口抬肩；因内有郁
热，故口唇红、大便干。

方药 麻杏石甘汤。生麻黄6克，生石
膏18克，炒杏仁9克，炙甘草6克。

患儿服药5剂后，病情有所好转，咳嗽、
喘息等症状消失。

小儿痢疾
患儿3岁半，腹泻一周有余，因双目红赤，服用清热泻火的

药物后出现腹泻（每天4次~5次），大便泻下白色黏液中夹杂数
枚如算盘珠般的硬便，并伴有咳嗽、干呕、面色发暗等症状。

患儿素体虚寒，故不能使用寒凉性药物，可能导致脾胃阳
气受损，浊阴下迫而腹泻。《伤寒论》中记载：“少阴病，吐利，手
足逆冷，烦躁欲死者，吴茱萸汤主之。”

方药 吴茱萸汤。吴茱萸8克（洗），党参9克，生姜15克，
大枣3个（切开）为药引。

患儿服药6剂后，腹泻症状消失，痊愈。
笔者对诊疗小儿疾病的中药进行分析，并将自己的诊疗

经验与家传药方相结合，创新了一些健脾消积、理气和胃、提
高免疫力的方药，经过十几年的临床应用，取得令人满意的效
果。比如，小儿化积消食口服液，2010年被安阳市文化广电新
闻出版局评为安阳市非物质文化遗产。

（作者供职于河南省安阳市龙安区马家乡贾家村贾氏诊
所）


