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i鲍
、

白 术 1
09

、

旋砚花 1 0 9 ( 包 )
、

代菇 石 一 5 9 、

沉香
1鲍

、

郁金 1鲍
、

服用 2o 余剂
。

诸证消失
.

随访 2年未

复发
。

3 讨 论

纵观奔豚气的证候与之相关的脏器
.

均是腹

主动脉在腹腔内所营养 的脏器
,

这说明冲脉沿腹

腔后壁所循行的那一支与腹主动相关
。

冲气上逆

所造成的 一系列症状实属腹主动脉异常搏动引

起
。

腹主动脉分出 胃 左动脉分布于 责门
、

食管
、

胃 小弯
,

故奔豚气发病 可引起恶心
.

呕吐
.

不欲

食
,

心下烦乱不安
.

气冲 脚咽
,

这与 中 医
.

冲脉隶

于 阳 明
,
的理论相合

。

而脐下悸
.

脐 间筑筑有时
.

实属腹主动脉病理性异常搏动
。

又腹主动脉分出

肝总动脉及肝固有动脉
,

肝固有动脉分出胆级动

脉
,

故肝郁奔豚可见肝热及胆
。

少阳失和
。

往来寒

热或烦热的表现
.

再有肠 系膜上动脉及肠 系膜下

动脉均为腹主动脉分支
,

广泛分布于 小肠
、

胰
、

十

二指肠
、

结肠
、

回肠及直肠等部
,

故病人腹痛时可

触及肠形
,

并见 腹中冷气
.

肠鸣相逐
,

走上走下等

气机紊乱的表现
.

男 子攀丸动脉
,

女子卵巢动脉

均为腹主动脉所分出
。

故男子患奔豚气可 见拘引

阴 器之证
.
女子可伴见 月 经不调或带下

。

中医可

用
“

肝脉绕阴器
” 、 “
冲 为血海

”
之理论解释

,

提示

了 因血管功能上变化
。

造成了有关脏器的失调
。

阳虚寒盛及肝气郁滞均可挟冲气上逆致发

奔豚
,

那 么 这两种因 素 怎使腹主动脉搏动异常

呢 ?显 然这与心描出 t 及心枪出速度无关
。

中 医

理 论有
“

寒则凝
”

、
“
气滞则不通

”
,

说明致发奔豚

的两种因紊能影响或限制 腹主动脉及其分支的

扩张性
,

使其紧张度增强
,

弹性贮器作用减弱
,

腹

主动脉血压波 动加大
。

脉搏波形的上升支斜率和

幅度也加大
.

故致腹主 动脉异常搏动
。

而营 养脏

器 的分支
,

有时 会产生与腹主动脉相同 的变化
,

由此引起 了该脏器的功能失调
。

随之产生 了与该

脏器有关的外候
。

但绝非脏器本身有病变
。

正因为奔豚气病是阳虚寒盛及肝气郁滞
,

由

此造成了 腹主动脉异常搏动
,

所以治疗就应该去

除使腹主动脉 异常搏动的因家
。

所举案例就是如

此
。

若属 中下焦寒气挟冲气上逆者
,

当用温吸中

下焦的药物
.

虚者兼用补药
,

通过用温性药以恢

复 动脉的 扩 张性
,

使其搏动正 常
。

药用党参
、

川

椒
、

干姜
、

乌药
、

吴英
、

草拨
、

白 寇
、

沉香
、

小面香之

类
。

若为肝郁奔豚
,

则应养血调肝
,

调养血脉
,

张

仲景 的奔豚汤 与此相 合
,

方中李根 白 皮清热下

气
,

现代之以旋砚花
、

代菇石
. 当归

、

芍药
、

川茸养

血调肝
.

芍药
、

甘草可柔筋缓急
,
半夏

、

生姜以降

逆
.

黄琴有热可清热
,

无热可 不用
.
葛根转翰津

液
.

现代研究此药可扩张与调节血管
。

故必用
。

若

加陈皮
、

防风
、

白术则理肝脾
,

加沉香降气
,

均与

本证合拍
,

故临床治疗每获 良效
。

命 门 独 为 一 脏 论

( O s oo n ) 河北省中医院外一科 荡建立

祖国医学对命门的认识肇始于 《内经 》 ,

然其

所指与后世所论迥然不同
,

细审探奥
,

经 中
“
主

”

“
小心

”
等

,

寓意极深
,

给前贤以 启发
。

自《难经 》提

出
“

左 肾右命门
”
的理论

,

历涉 千载
.

诸家所论不

一
,

众说纷纭
,

今不揣愚 昧
.

扬各家之长
,

避牵强

附会之不足
,

发 《内经 》之所隐
,

树 命门为 一 脏
,

冀

与贤达者共商
。

1 命门总体论

命门 为一精室
,

内涵 命 火
.

是精 与火 的聚 集

体
,

为水火之宅
,

居于 两肾之 间
, “

其体 非脂非 肉
,

白膜裹之
,

在上七节之旁
”
l1[

,

且
“
命门有 门 户

,

为

一身巩固之关也
”
阁

.

男子为精关
,

女子为产 门
.

主

闭藏而不妄开
,

因其
“

藏精气而不泄
”
闭

,

根据祖国

医学脏象学说的特点
,

我们可将其作为一个独 立

的功能脏暗
。

精室之精涵养化生 命火
.

命 门之火

温养全 身各脏腑组织
,

维持人体的生命活动
,

且

为脏腑经络化生的原动力
,

正所谓
“
阳在外阴之

使也
,

阴 在 内阳之守也
” 。

3[] 因此
,

精室藏精而为

阴
.

内寓命火
,

性专温煦而为阳
,

故命门体阴而用

阳
。

依其功能特点
,

五行当属火脏
,

正如张景岳所

说
“
两 肾 属水有 阴 阳之 分

,

命 门属 火在二阴 之

中
’

,a[ 〕
.

《内经 》称命门为
“
小心

”
亦取其与心同属于

火
,

而功能有所联 系之意
。

2 命门为人身第一脏

男女交 合
,

先有火会而后精聚
,

继而火寓精

中而有 命门
,

即立命之门
,

人身第一脏由此而成
。

此 一点先天之火就是命火
,

其与先天之精皆在人

始生之前而先有之
,

二者是化 生五脏六腑及其它

各组织器官 的原始 动力 和物质基础
,

为元气生成

之根源
。

为天之命 火
,

燕化先天命门之精
,

五脏六
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腑
.

阴阳 诸气
,

逐即 而 生
,

因 此
. “

命 门 为元气 之

根
,

为水火之宅
,

五脏之阴气 非此不能滋
.

五脏之

阳气 非此不能发
” ,

川这也符合 《 内经 》 “

少火 生

气
”
的理论

。

人生 之时
,

肾 已成形
.

先 天之精大部

分 归之
,

而维持 人体的 生 长发 育
,

主骨生翻而 为

生长 之精
,

另一部分仍 留于精室命 门
,

主 生殖机

能而 为生殖 之精
,

并为命火之依附
.

由此可见
,

先

天之精在 人 出生之后
,

因所存部位不 同
,

作 用必

然有所差异
。

另外
,

五脏六腑之精气皆归于肾
,

而

肾又将其一部分转送命门
,

补充精室
,

化生命火
,

即 所谓
“
气食少火

”
之意

。

由此可 见
,

命 门 一脏先

于其它脏腑而成
.

在生化五脏六腑各组织器官中

起着决定性作用
。

3 命门之经脉

命门既然为一脏
,

定有经脉循行
,

前贤之 所

以不言
,

大概是受五脏五行归类的限 制
,

没有将

其作为一脏详述
.

自然也就不可能明确其经脉
。

然而 自明代以后
,

对命 门的经脉循行 已有一些粗

浅认识
,

如李时珍曾说命 门在
“
两肾之 间

,

二系 着

脊
.

下通二肾
,

上通心肺
,

贯属于脑
” ;
l[] 赵献可自

李 氏之后又指出
“
命门其右旁有一小窍

,

即三焦
,

其左旁 有 一小窍
· ·

一上 行夹脊
,

至脑 中 为做

海
; ”
[’1 李延亦 曰 “

命门丝系曲透膀脱之间
,

上为心

包
. ”
sj[ 这里所言丝系等

,

皆指经络无疑
.

今受前贤

启发
,

结合命门生理病理
,

将其经脉循行特点概

述如下
:

①与肾
、

三焦
、

心包
、

脸等脏腑关系密切
,

②与冲任督脉关系密切
,

③缺少十二正经正常循

行交接规禅
,

没有表里配合
,

与奇经有相似之处
.

这是因为命 门为人身第一脏
,

不会与其它脏腑并

驾齐驱
.

且命 门在生化五脏六腑的过程中
,

同时

产生十二经脉
,

故命门经脉不独归属 任何其它一

脏一经
,

又因 脏腑所在部位 不同
,

统领脏腑的 命

门之经脉
.

也不可能是十分规则的
。

4 命门之功能
4

.

1 温煦作用
:

温煦作 用是 命 门的主 要功 能之

一
,

这个功能是命火通过三焦心包来完 成的
。

三

种脏器同属于火
,

经脉互相联系
。

三焦为 命火通

行的道路
, ”

三焦者是其 臣使之 官
,

察命而行
,

周

流于五脏六腑而不熄
,

名 曰相火
” 。

[’] 古人多谓三

焦有统领五脏六腑的 功能
,

如 《 中藏经 》 “ 三焦总

领五脏六 腑
、

营卫
、

经脉
、

内 外
,

左 右 上 下 之 气

也
” ,

张景岳亦云
“
夫三焦者

,

五脏六腑之 总司
, ’

心 ]

其 实
.

三焦本身的作用在 于通调水道
,

乃
“

决读之

官
” ,

它之 所以能司 脏腑
.

正是因 为命门为 二焦之

源
,

命火游于 三焦 之故
.

确切地说
,

命 门 主温煦
,

实 为五脏六腑之总 司
。

它这种温煦作用 的重要

性
,

表现 为脏腑经络功能的正常与否
,

陈士铎说
“ 人非 火不能生活

.

有此火而后十二经始得生化

之机… … 心得命门而神 明有主
,

始可任物
,

肝得

命 门而谋虑
,

胆得命门 而决断
,

胃得命门而能受

纳
,

脾得 命门而能转箱
.

肺得命门而制节
,

大肠得

命 门而传 导
,

小肠得命门而布化
,

肾得命 门而作

强
,

三焦得命 门而能决滨
.

膀膀得命门而收藏
,

无

不得命门之火而温养之
。 ”
l[] 赵献可喻命火为走马

灯之火
.

张介宾 则说成灶底之火
,

皆深得其要
,

发

人深思
。

4
.

2 主 生殖机能
:

命 门 为精血之 海
.

水火之宅
,

联心系脑
,

开窍于前阴
.

网络 冲任督脉
,

且与天癸

的形成密切相关
,

从而维持 人体的生殖机能
。

在

此需明确一下脑的功能
,

近代医家均 已将精神意

识思维活动 的一部分归属 于脑
,

强调了脑的重要

性
。

在正常 生理情况下
,

女子二七
、

男子二八
,

随

着 人体的生长 发育
,

命门之精 日益充盛
,

在命火

的 作用下
,

而产生一种新的特殊物质
,

这种物质

专司 命门之门 户主其开合
,

名 曰天癸
。

此时
,

人脑

的发育也日渐成熟
。

冲任通杨
,

如美色入脑
,

淫欲

及心
.

皆可通过经脉影响命 门
,

或命 门本身阴 阳

相倾
,

天癸就会使 命门之窍开放
,

男子始有精溢
,

女子月水时下
,

男施女受
,

乃得有子
。

精血泻下
,

命火失 于维系
,

妄行三焦
.

熏灼周身而耗散
,

使 人

产生快感而后疲乏
。

女子七七
,

男子七八
,

精室之

精衰减
,

命火衰退
,

不能产生天癸
,

使命门之门户

关闭
,

其窍不通则 男子绝梢
,

女子月水不下
。

正如

《 内经 》所说 男子
“
二八 肾气盛

,

天癸至
,

精气溢

泻
。

七 八… … 天癸竭
,

精少
。 ”
女子

“
二七而天癸

至
.

任脉通
,

太冲 脉盛
,

月 事以 时下
, · ·

一七七任

脉虚
,

太冲脉衰少
,

天癸竭
.

地道不通
,

故形坏而

无子也
。 ”

此段经文所论生殖 系统的变化
,

实际上

正是命门作用的结果
,

因 为肾气促进整个人体各

系统的 生长发育
,

当然作 为生长发育过程中的一

个方面的 生殖功能
,

也并不排除肾气的 作用
,

但

生殖功能的根源在于 命门本身的变化
,

这一点是

应该得到明确的
。

4
.

3 生 化作 用
:

命门通过命火蒸化命 门之精产

生五脏六腑
.

四肢百骸
,

阴阳诸气的功能
,

已 如前

述
,

此不多 赘
。

5 命门之证治

5
.

1 命门 火衰
:

其 主症 为男子不育
,

阳痰
、

早泄
、

滑精
,

女 子宫寒不孕
,

经带不调
。

同时伴有形寒肢

冷
、

五更泄泻
.

神疲乏力
,

嗜睡徽言
,

舌淡苔 白
.

脉
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沉细等
,

甚至 出现五脏阳虚
.

阳亡欲脱的危候
。

以

上诸症皆命火失煦之所 为
,

可 以益火退 阴 为大

法
,

药用 鹿茸
、

海狗肾
、

蛇床子
、

阳 起石
、

冤丝子
、

紫河车
、

补骨脂等为 主
,

酌加附子
、

肉桂等温热

药
,

配合熟地
、

山英肉
、

构祀子等以 阴引 阳
、

目前

各地多开设男性病专科
,

创立不少行之 有效的方

剂
.

可为参考
。

5
.

2 命门水亏
:

临床除多有命门火衰之主症外
,

尚 可见男子精少
,

女子血枯
,

月 水不来
.

伴有健

忘
、

失眠多梦
,

形体消瘦
、

眩晕耳鸣
.

颧红盗汗
.

舌

红少苔
,

脉细数等
,

查其病机
.

可遵景岳之说
“

命

门有阴虚
,

以邪火之偏盛也
,

邪火之偏盛
,

缘真水

之不足也
。

心 〕治疗当补水以降火
,

使阴阳得平
,

水

火相系
,

其病 自愈
。

药用龟板胶
、

鳌 甲
、

鹿角胶等

酌加熟地
、

女 喊子
、

早莲草
、

拘祀子
、

山英肉
。

亦可

稍用补 阳药
、

阳中求阴
、

如大补阴丸等
。

6 命门与肾桩之区别

命 门与 肾经脉相连
,

相互 为用
,

关系极 为密

切
,

就其临床证治
,

亦多有相似之处
。

在命 门作为

一个独立脏器尚未被广泛认识之 前
,

其 生理病理

及证治多与肾 同论
,

其实
,

二者各 为一脏
,

必然有

所区别
。

①部位不同
:

命 门位 于两肾之间
.

七节之

旁
;
肾位于腰

,

左右各一
。

②五行归属
:

命门 为三

焦之源
,

主温煦而为火脏
;
肾 主 水

,

与膀胧相表

里
.

参与水液代谢而 为水脏
。

③经脉循行各异
。

④

命 门藏精为生殖之精
.

肾藏精主骨生髓
.

维持 人

体生 长发育而为生养 之精
。

⑥ 命门开窍 于精 关
、

产门
,

能产生天癸而主生 殖
,

肾开窍于二阴
、

主司

二便
。

⑥形成不同
:

命门乃父精母血
,

水火相 合而

成
,

肾由命门 生化而来
,

先有命门后有肾
。

⑦主要
生理功能不同

:

命门生化诸脏
、

总督一身阴 阳诸

经
,

主温煦和生殖
,
肾主水

,

促进人体各部分的生

长发育
.

其中当 然也促进生殖机能的成熟
,

但其

是外部因素
。

⑧临床主症不 同
:

命门主要表现为

生育缺陷和性功能障碍
;
肾脏则多 见腰痛

、

水肿
、

小便不利或失禁
,

生长发育迟缓
。

⑨治疗用药
:

二

者虽有许多相似之处
,

但是
,

一种药物治疗多种

脏器的疾病并不少见
,

如干姜
、

附子等即 能温肾
,

又能暇脾
,

何不能补命门 火呢 ? 由于 归经理论亦

受命门与肾为一体的限制
,

故归命门经脉的药物

未单独提出
,

相信随着 人们对命 门的 新认识
,

药

物学家亦能将归命 门经的药物单独提出
,

就临床

而言
,

一些血肉有情之品 以及峻补阳气和提高性

功能的药物皆应主归命门经脉
,

兼入它经
,

如海

狗肾
,

紫河车
、

鹿茸
、

鹿角胶
、

龟板
、

鳌甲
、

附子
、

肉

桂
、

阳起石
、

冤丝子等
。

由这些药物为主组成的方

剂如三鞭振雄丹
、

大补阴丸等
,

之所以能治疗命

火式微
,

阴虚火旺及性功能减退
,

并非从肾入手
,

而 主要是治命 门这个根本
,

壮命门之水以 制阳

光
,

益命门之火而消 阴翁
。

L命火与肾阳
:

二者均

具温煦作用
.

然命火为走鸟灯之火
,

游于三焦
,

起

着温煦全身 各脏腑组织的广泛作用
,

且能燕化命

门之精
,

产生天癸
,

而主生殖
,
肾阳主要作用 于肾

脏本身
,

使肾水不寒
,

心肾相交
,

不致产生痰饮内

仃
.

小便不利
,

浮肿等症
,

且能燕化肾 阴产生 肾

气
,

促进 人体生长发育
。

以上十点
,

虽很不全面
,

但在一 定程度上也提示 了二者的不同
,

待今后进

一步完善
。

关于非复苏患者静脉注射较大剂量肾上腺素的商榷

(1 0 0 8 5 3 ) 北京解放军总医院急诊科 孟庆义 李利 华

目前
,

肾上腺素 已 广泛应 用于心肺复 苏
.

过
敏性休克及重症哮喘等疾患

.

但是近来发现静脉
用 肾上腺素在有无 自主心律时反应差异非常大

,

据此作者建议在抢救过敏性休 克及重症哮喘等
非复苏患者时

,

按常规静注 l m g 肾上腺素 的用法
应废弃

。

1 病例资料
例 1 女性 34 岁

,

因拾青霉 素后面 色苍 白
,

血

2 讨 论
近来我科心肺复苏期间 肾上腺素受体的研

究 已表 明心跳停止后
,

肾上腺素
。 ,
受体呈先下调

后 上调的改变
,

而 自主心律恢复后
,

肾上腺素 lQ

受体呈明 显上调的改变
,

因此在心跳骤停期 间
,

予以 ln
较弱 的

三更大剂量的
于 存在 自主

腺素
,

心脏反应是
非复苏患者

,

由
于不存在 肾上腺素

。 1
受体的下调

,

所以用 肾上腺
压测不到

,

约 2 0而 n 后送到 医院诊断
克

。

给予 肾上腺素 。
.

4m g

生心跳呼吸停止
,

予以心
除颐后

.

恢复正常
。

静脉推注
,

为
患
过敏性休
者 突然发

仓脏反应
,

甚 至是室性心

外按压
,

气管插管
,

电击

素
,

可能会造成强
律失常 或室颤

。

尤 类似于心肺复苏剂量的
肾 上腺 素

,

对于 无肾上腺素受体下调的患者似乎

例 2 青壮年男性
.

行 口腔科手术
,

用 肾上 腺
素局部止血

,

用量较大 (准 确 量无法估计 )
.

患 者
突然发生室颐

,

抢救无效死亡
。

例 3 青壮年男性
,

在麻醉过程 中血压低
,

予
以 肾上腺素 l m g 静注

,

心电示波频发室早
.

短 阵
室速

,

经用利多卡因等处理后缓解
。

偏大
。

本文的病例也表明静注较大剂量肾上腺素
存在严重的副作用

。

其次在临床上人 们常把过敏
性休克等患者用 肾上腺 家出现的严重心律失常

,

归于原发病
,

而忽视了 肾上腺 素可导致严重心律
失常的事实

,

也是我们未重视有无 自主心律肾上
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