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臨症得失直錄
学医经历
学习阶段——本人资质不高，特别是记忆力特差，80年，有幸进中专学校学医已经十分满足。不过在校三年，没考过高分，但课外书读的不少，当时看的最多的是《伤寒贯珠集》。82年在市级医院实习时，最关注的是急诊，最怕的是毕业后不能处理急诊患者，最得意的是在中医病房实习时治疗一腹痛便闭患者推荐用大黄附子汤被主任采用
初涉临床——1983年毕业后分配的乡村卫生院工作，只好临时补充西医知识，借以应付临床，因独立成功救治了几个有机磷中毒患者，口碑还不错，当时也想用所学中医知识治疗疾病，但面对病人，辩证总无把握，什么阴虚阳旺，肝郁脾虚，枳柏、八味、四君、四物、逍遥、补中、麻桂、银翘，说来头头是道，用来不知所云。所谓“学方三年”，真的无方可用。当时（1984年）最成功的中医治疗病例是一个因注射致臀部感染在县医院行切开引流术后不收口的村干部家属，当时用的益气补血，托里透脓的汤药。
反复求索——身为医生，当然临床常见一些疑难病症，这时开始注重搜集验方，买了很多书，记了不少方，然而用于临床方知验方难验，（外科、皮肤科、五官科除外）。这时我就将方子分类整理，试图找到规律性的东西，但又是徒劳之举。
初涉门径——《岳美中医话》对我启发很大，他对张仲景朴素的辩证方法的赞叹，使我重新学习辩证用药的方法，我的体会是：伤寒论的方证实际就是指明了人体的某种状态：如太阳病是营-卫不和的状态；少阳病是气机升-降不和的状态；阳明病是里热盛胃肠不和的状态；太阴病是脾肺虚寒的状态；少阴病是脾肺肾虚寒的状态；厥阴病是寒热阴阳不和的状态。临证看患者是一个什么状态，是什么状态就用什么类的方剂为处方基础，临床效果确实高。经方成了我处方用药的基础。同时，因为我前期搜集整理验方，处方时自然结合了后世中医学家的用药经验，疗效得到进一步提高。（值得注意的是：经方固然好，后世的方子也是很好的经验总结，如“消瘰丸”，我用治任何原因的淋巴结肿大都有效，对癌淋巴结转移疗效也很好）

一味芦根治恶阻
1997年，机关号召轮岗办实体，以期推动地方经济的发展。自咐无经商之才，乃重操旧业，回家乡办了个小诊所，也算为家乡做点贡献吧。
是夏，一远房姑姑求诊，其婚后多年未孕，抱养一女，现已6岁，今意外怀孕，甚为高兴，不料想，妊娠反应非常剧烈，经他医治疗月余无效来我处就医，当时我予静滴B6，泡服苏叶、黄连，治疗五天，竞无寸效，束手无策之际，乃嘱其停服所有药物，自己到沟边刨鲜芦根泡水代茶随意饮用，本为推托之法，孰料5日后其母来告，泡服3日，其剧烈呕吐竞迅速痊愈。
一片胃疼片享誉乡里
1997年冬，村西王某喜得贵子，三日后出院，一切安好，出生后第7天始，哭闹不止，经乡医、县医院儿科治疗7天无效，其父焦急万分，自言烧掉2000块钱，只要能治好孩子的病也高兴。其岳母和我们家关系较好，乃令我去看看，及到其家，病儿仍在哭闹，询知大便通畅，无出血现象（排除肠套叠），无脐带感染，无发热、喘咳等症状，自思其哭闹必有痛苦之处，观患儿喜人抱持，腰微弯曲，虽哭闹不挺身，知其可能是腹部不适，乃予胃疼片（山西亚宝，主要成分为：颠茄、苏打、大黄）嘱服1/4片，当时的时间是下午5点左右，6点钟左右，其岳母慌张来告，给孩子灌了1片，会不会出事，问其患儿现在情况，言已经睡着，不再哭闹了。乃告其不要担心，明天再按1/4量服三次即可。次日患儿醒来其病若失，被乡里广泛传告。
道理明了，条条大路通罗马
村西刘某，男，60岁，年轻时曾多年担任村干部，和乡里的医生比较有交情，一日前来自述一中药单，让按单拿药，方乃天麻勾藤饮加味，前三味乃天麻、全蝎、蜈蚣也。询其病情乃知其年轻时即有手颤，不时发作，发即服当时名中医张瑞光的中药（即前述中药），一副即止，多年珍藏。我推荐其只用前三味研末装胶囊服，即方便，可能同样有效。其尊我言，如法服用，效果同样明显。后又一次发作要求配药，因当时缺蜈蚣，乃推荐其服用非普拉宗，告其应当同样有效，其信我言，服2片，手颤又止，自此，每发即服非普拉宗矣。所谓医者，意也。道理明了，条条大路通罗马。
老太太的验方
98年春，村东一年轻人来诊所，自述处方：麻黄三钱，大黄三钱，薄荷三钱，甘草三钱。因见其麻黄、大黄并用，心甚奇之，询治何病？曰其岳母经常牙痛，后有人传此方，每发服三剂，一剂疼止，三剂可保半年左右。三十年来服此方，效果很好。后来我配成散剂作成袋泡茶，对于风火牙痛非常方便有效。
得阳则生
一、2006年春节前，治疗一85岁男性患者，水泻，无脓血，不能进食任何食品，食后既泻，察其舌淡红，苔薄白腻。另有双下只浮肿，动则喘甚，就诊时已经不能行动，勉强坐着，须两人左右扶持，自带坐便之坐椅，下放便盆，经山东省中医学院附属医院及当地中医院服中药，住当地县医院输液灌肠不效自行出院准备后事。其子之同事荐与我处，经大剂真武理中（附子50克）加人参山药石脂粥，两天止泻，后用苓桂剂调理月余，腿肿也基本控制，春节期间停药。
2006/6/11邀诊，诊见双下肢膝以下高度浮肿，双脚面明亮似欲渗水，舌稍淡胎白，脉沉细无力，询知20天前，患者因活动时拌倒，卧床几天，即现目前之情况，曾找西医输"白蛋白"仅能消肿3天,服"双克""安本碟定"已经无效果。故又求治与余。处附子20红参20云苓40猪苓10泽泻10车前子20白术15甘草10黄芪30双花20苡仁20桂枝20，15天来基本用此，浮肿稍减，但无明显之进步。
2006/6/17处方:附子40红参20云苓40猪苓10泽泻20车前子20白术20甘草20黄芪40苡仁20桂枝20升麻6桔梗6柴胡6,,(前方加大附子黄芪加后三味)
2006/6/23患者来电话称,服药后效果很好，双下肢浮肿基本消退.后坚持服以下处方近八个月（附子40白参20云苓40泽泻20车前子20白术20甘草20黄芪40砂仁20桂枝20升麻6桔梗6柴胡6，）病情稳定，2007 年春，患者仍死于心衰。
二、孙代氏，女，63岁。素有“慢支”、“高血压”、“心脏病”史，2007年9月，动则心悸气喘，眼睑及双下肢凹陷性水肿，在某处治疗，经用“青霉素”“丹参”静滴，口服双克、氨苯喋啶等，治疗10天，病情愈发严重，腹壁肿胀，静坐时喘息不得缓解。12日到我处就诊，查体温不高，诊为慢性心功能不全，予参麦30ML、西地兰0.4MG，速尿40MG，次日喘轻，肿消逾半，停西地兰，口服地高辛，加能量合剂，两天后加服中药：附子30克，红参20克（两味另煎1小时兑入）云苓50克，白术20克，泽泻20克，车前子20克（包）干姜20克，生姜30克，桂枝20克，当归20克，丹参30克，红花10克，甘草10克。治疗五天，喘平肿消，停液体，继服中药5天，见无反复，乃嘱停中药，恢复良好。“十.一”期间，我出差西安，11月8日返回，患者因“感冒”诸症又现，乃用“左氧氟”，“菌必治”抗感染，服上方之中药治疗其心衰，8天恢复，继服中药至12月20日，患者精神、体力皆好于未病之前，总花费2000元。（中药是我亲自煎制）
2008年1月14日：患者感冒来诊，见面色光鲜，服“活心丸”、桂附地黄丸已一月余，多年服用的平喘药已经停服，轻体力活动时已不感气喘心悸，中药的效果真的让人不可思议。（患者自上次治疗后，对我的话言听计从，所以能坚持服药，这是取效的关键前提。有些患者对中药治疗大病、重病持怀疑态度，加之中药见效缓慢，很多不能坚持，很多医生也是但求速效，以抓主病号，提高收入，临床不敢坚持用中药治疗，影响了中药的应用）。
另：患者尚患有“糖尿病，现病情稳定；患有子宫肿瘤（高度怀疑恶性变，聊城二院曾建议手术，其子商于我，我建议带病延年）现自觉下腹部硬块缩小。
1月14日之感冒引发支气管炎旧疾，18日，患者低热，右侧干罗音，予：头孢派酮舒吧坦、丹参滴注。21日，热不减，双肺干罗音，动则气喘，下肢微肿，加服中药：熟地50当归30麻黄10陈皮20半夏20云苓20附子50白芍20苏子20莱菔子20白芥子10甘草20；23日热退喘平，嘱继服中药两剂。
胀满分虚实，理气须谨慎
许某，女，38岁，田庄乡芦观寺村。1993年因先天性心脏病在山东省立二院手术治疗，术后腹胀，乃到临清等地找地方“名中医”治疗达3月余，竟至胀满不能平卧，卧则喘憋，动则更甚，月经淋漓不止。其弟知我早年从事医疗工作，现虽改行，但潜心医学有年，望为其姐诊治，及至，索其前治之方，率为舒肝理气之品，告其术后体虚，妄用理气之剂，犯了虚虚之戒，并以张锡纯大气下陷之理释之，全家信服。处方以升陷汤为据，以大剂益气养血之品为主，少参升提，服药1月乃愈，体健超过术前，在家养乌鸡300余只，两次送我乌鸡9只（为供我母亲吃乌鸡蛋而欣受）2007年8月，该患者因邻里纠纷，在打闹中猝死。
胆病效方
2006年中秋，我村一在济工作的青年男性，回家探亲，胆囊炎发作，倒我处要求输青霉素，询知其胆囊炎、胆石症三年，（有济南某院B超为据）经常发作，每次都输青霉素缓解。我以其久用青霉素为由，劝其改用头孢哌酮舒巴坦+左氧氟，并告其加服中药。其欣然从之。输液5天，症缓，带1个月的中药返回济南，服后感觉良好，乃要求再配半年的中药，我因不知道效果到底如何，只给了3个月的，同时嘱其服完后复查，看效果到底如何再说。07年春节患者回家，言其症状已经完全控制，又带3个月的药物，农历二月二患者回家带来B超结果：未发现结石。
2007年9月6日，又一胆囊炎患者来诊所要求输青霉素，因告其以上病例，劝其服中药治疗，因患者家贫，没用西药，仅服中药后症状缓解，10月20日，患者因车祸受轻微伤，到医院检查伤情，特意做了肝胆B超，一切正常。
附中药方如下：鱼脑石20海金砂20鸡内金10元胡10郁金6枳壳6大黄3柴胡10，共为粗末，制成袋泡茶，每袋10克，泡服，日两袋。
慢性鼻炎有良方
慢性鼻炎或感冒后持续流鼻涕（鼻塞或不鼻塞），治疗甚感棘手，以前常用康泰克+阿莫西林+治鼻炎的中成药，效果也不理想，去年来关注“火神派”的有关论述，试用麻黄附子细辛汤改散剂泡服，用治新华书店一员工，反馈的结果是初用显效，停药复发。再用戴庄一12岁患儿，合用桂枝汤，效果即速且持久，治愈后未复发（其间曾两次感冒，很快治愈，无后遗之流涕现象）现在我又在两方基础上加砂仁、黄柏制成袋泡茶，每袋3—6—10克，泡服，日2袋。（头痛较重的加服截头风方加味；有热象的加生石膏份同泡）
冬季腹泻的治疗
入冬以来，腹泻患者明显减少，但今年冬季遇到3例，麻烦不少，收获也大。
例一：50岁男性，戴庄村人。2007年11月初患腹泻，水样便，常规予诺氟沙星、黄连素、654—2，服三次，泻不减，又予斯密达每次2袋，连服2次，泻减但腹胀严重，此时，我才考虑到目前天气严寒，患者又是小贩，骑车走乡串户，寒邪直中太阴，当为理中汤证，既予藿香正气水、附子理中丸。服一日泻止胀减，又服两日痊愈。
例二：60岁男性，我大哥是也。11月底一天中午赴酒宴后腹痛、腹泻、体温37。下午在县城注射针剂（不详），当夜输液，次日下午，诸症不减，且腹胀严重。电话要我前去。因有前例之经验，乃嘱服香砂养胃12克、藿香正气水2支、附子理中丸（浓缩丸）30粒，当晚7点，疼泻止，腹胀减轻。次日痊愈。
例三：昨晚5点，一青年女性，腹泻水样便，要求“打针”，即予丁胺+654-2肌注，9点，患者返回，自言疼泻不减，再求“好药”。乃予附子理中、藿香正气，患者至今没来就诊，想已对症。
非普拉宗治腹痛
潘丽丽，女，19岁，棉纺厂工人。五天前，下腹发作性痉挛性痛经厂医治疗10余天无效，当时嘱其服良附丸，效果不明。今天来诊，谓在县医院做钡餐、B超检查，没查出什么病。但仍腹痛，现在的疼痛部位在左上腹部，饭后最重，不敢直腰，问其平时转身、挺腰时是否也会引发腹痛，回答是。思其当为腹壁肌肉痉挛，乃予“非普拉宗”2片，当晚服用，以作诊断性治疗。今晨告知：服药后病若失，20余天的痛苦花费300多元，现在1元钱就好了。患者的母亲要求继续服药“巩固”，又予两天非普拉宗，并予高钙片一瓶。患者欣然受之，返厂上班去了。（此患者尚可推注葡萄糖酸钙，或予芍药甘草汤）
按：非普拉宗为肌松药，我经常用于“闪腰岔气”、“抽筋”效果迅速，是我在临床上为打名气使用的“秘方”。
心得安治头痛
王某，女，16岁，2002年12月来诊，其母代述女儿上课时头痛，询知两眼视力正常（有时近视或两眼视力明显不同的学生，上课时头痛）考虑其性格腼腆，刚刚到县城上初中，可能是上课时精神紧张所致，乃予：心得安、谷维素、B1、键脑丸，服药3天，头痛痊愈，又予5天量以巩固治疗。头痛未再发，现患者在一商场打工。
详询用药知病因
2008年2月18日午12点，我正准备下班回家，老家柳某来电话，言其儿媳(30        岁)中煤气，上午包水饺时突然双下肢无力，头痛欲吐，血压220/110，急请回去看看，当即驱车回家，查血压200/100，（已自服降压药）头颈部攻冲紧束感，双下肢无力，不能自行站立，口唇发紧，舌头稍感发硬。观病情自思不是一氧化碳中毒（早晨起床时良好，且其子同处一室情况良好）乃急用甘露醇降颅压，同时询问病前用药情况，患者自述曾服治疗腰疼的中成药，嘱那药来看，方知是含马钱子的“舒筋活络丸”，当是马钱子中毒所至。乃补液1500ML，加VC3G，B6200MG，门冬20ML，速尿40MG。并同时服绿豆汤。下午6点，能自己行走，血压160/90。次晨，诸症消失。
治疗慢性咽炎同时治愈卵巢囊肿
我单位一同事之妻，43岁，从教20余年，说话声音嘶哑，咽部异物感，07年秋，在聊城二院检查诊断为慢性咽炎（同时做了腹部B超，示卵巢囊肿，直径5CM），为治疗咽炎，在临清和济南服中药十余剂不效，乃商与我，为其配治疗咽炎的代泡剂，因自感有效果，连服30余天，咽部自觉症状消失，（为此还推荐了两个教师就诊，但效果不佳）昨天，同事又拿来临清的检查结果，咽炎痊愈，卵巢囊肿也消失，仅余慢性宫颈炎，乃嘱服妇炎康，同时应用临清拿来的外用制剂。
附：慢性咽炎代泡剂配方
双花20克 ，麦冬20 克，半夏6克，桔梗6克，
浙贝10克，元参10克，牡蛎10克。
消瘰丸消肿块效果可靠
消瘰丸，《医学心悟》经验方，原方用治淋巴结核。我取其意，06年治疗一牙龈癌术后又出现息肉样硬结的老年女性患者，服消瘰丸，同时含化“梅花点舌丸”月余硬结消失；此患者至今（2008年9月）健在，并且继续从事商贩活动。同年，又治疗其外甥女乳腺癌术后淋巴结转移，服药月余复查淋巴结缩小，两月余淋巴结消失（10个月后仍死于乳腺癌肝转移）；07年治疗一食道癌术后淋巴结转移患者，经放疗，原肿大的淋巴结缩小或消失，但不断有新的淋巴结出现，经服消瘰丸、附子理中丸等再次复查，未出现新的淋巴结，山东省肿瘤医院的放疗教授非常高兴，患者也信心倍增，孰料两月后患者因情绪激动（工作变动不顺心）突发脑出血，住院3日后死亡。又，上例卵巢囊肿消失案，起作用的当为其中的消瘰丸。
加替沙星致低血糖休克
08年2月11日，一老年女性，因气管炎输加替沙星等，输液过程中，在旁护理的家属私自加快输液速度，10分钟左右，患者突然意识丧失，经迅速静注50%的葡萄糖40毫升并继续输入10%的葡萄糖，患者意识恢复，但对休克的情况自己并不知道。（老天保佑！悬啊！）
治愈后的困惑
患男１６岁，６月８日开始发热、腹疼、水样便，现已２０余天。期间，经校医治疗热退泻不止，辗转县医院、聊城二院诊断为结肠炎，住院治疗７天疼、泻皆不能止，遂出院求治与一民间老中医，服药５剂无寸效，如此小病已经花费３０００余元。
因其一亲戚曾在我处治愈结肠炎，遂介绍患者之父到我处咨询，得知其２０余天所用抗生素太多，且又未见患者，瞩其停用一切抗生素，继续补液（因不能进食）加用微生态制剂（丽株肠乐）服药一天，已观效果，同时瞩其最好带患者来诊。
次日（７月１日）下午６点，患者来诊，观其消瘦，双目无神，腹软但触疼明显，水样便，日６、７次，舌淡苔白稍厚，即于“葛根芩连”和“援绝神方”加减治之，处方：葛根１０黄芩１０黄连６当归１０白芍２０莱菔子６槟榔６防风６干姜６甘草１５水煎，分２－３次服，２剂。
３日下午，患者来诊，言服药后，连续２天排出干结的球样便１２次，腹疼明显减轻，已能进食，精神、体力好转，除腹部尚有轻微压疼余无痛苦。上方加元参１０熟地１０麦冬１０继服３剂。
５日，患者的父亲引一患者来救诊，言其子４日大便已经转常，明天准备上学。
此例虽治愈，但自感很困惑：
１、为什么服药后排出球样干粪便，且每日４－５次，排便无痛苦（患者曾做钡餐，通过良好）
 ２、此病当如何确定病名，什么病机导致
 “抽筋”就用“芍药甘草汤”
“抽筋”（腓肠肌或其他肌肉痉挛）多见于过度疲劳、寒冷刺激和老年人晨起时发生。西医认为是“缺钙”，临床多予补“钙”治疗，然效果缓慢，且有效有不效，静注钙剂虽能取一时之效，但发作后很少有患者因此求治，故应用不广泛。中医对该症的治疗可谓疗效独到。笔者应用2000多年前《伤寒杂病论》中的“芍药甘草汤”泡水服，即收立竿见影之效，连续服用3-5天，可以控制半年以上不复发，已验证10余人次，有效率100%。我用的具体剂量为：芍药30克，甘草10克，也可酌情加入木瓜、威灵仙、伸筋草等。
另外，凡属于痉挛性的痛痛，不管是横纹肌还是平滑肌痉挛性的痛痛，芍药甘草汤均有效，并且速效。
迅速解除痔疮肿痛
昨天下午一个朋友，也是平时的酒友，人送外号“许一瓶”来电话，听声音很痛苦的样子，原来是痔疮发作，肿痛坠胀，在家蹲着打的电话，要求开中药泡泡，能迅速缓解症状就行。我嘱其购硫酸镁湿敷，两小时后又来电话，说一袋全用了，不管用！我又口述下方：大黄100克，地榆50克黄柏50克双花50克，水煎沸，入冰片20克再泡。不到一小时，又来电话，高兴的告诉道：这药太好了，现在基本没感觉了，晚上请你喝酒。答曰：过几天再喝吧。哈哈！
发霉的馒头与中西医之差别
一老中医,生一子,医学博士;子娶妻，乃高护也。
一日，高护新蒸馒头一锅，置消毒之塑料袋中，越几日，馒头霉变矣。恐夫、父笑，乃取酒精消毒处理，仍置新消毒袋中，越几日，又霉变。何消毒后仍霉变？高护百思不解。恰夫归，乃告之。夫曰：此霉菌也。乃取达克宁涂之，仍置新消毒袋中，笑对妻曰：当无忧矣。妻欣然从之。
孰料，几日后，袋中之馒头不但表面霉变且内生蛆虫，夫妇乃取显微镜研究之，当此时也，乃父出诊归，询其故，子乃详告，且望父解之。
父闻之，慨然曰：不闻湿郁生热，湿热生虫哉！乃取馒头置日下暴晒，越晌乃干，置风凉处，历久不霉。
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