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金石贝类药在儿童抽动障碍中的应用∗
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［摘 要］通过分析王仲易老师运用金石贝类药物治疗儿童抽动障碍的临床经验，总结出儿童抽动障碍

的核心病机是“风动”与“阳亢”，金石贝类药物质重沉降，有安神定悸，平肝潜阳之功，为对症之药。
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AbstractAbstract By analyzing Wang Zhongyi’s experience of treating Tourette’s Syndrome（TS）with metal,

stone and shellfish drugs, it is pointed out that the core pathogenesis of TS is“wind disturbance”and“Yang

hyperactivity”in traditional Chinese medicine, metal, stone and shellfish drug is of heavy nature, could tranquilize

the mind, calm the palpitation, soothe the liver and subdue Yang, it’s the right medicine.
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experience

抽动障碍起病于儿童或青少年时期，是以抽

动为主要表现的一种神经精神疾病。近年来发病

率逐渐增高［1］，临床表现为不自主、反复、突发、快

速的，重复、无节律性的一个或多个部位运动抽动

和（或）发声抽动为主要特征的一组综合征［2］。临

床分为短暂性、慢性与Tourettes综合征三种类

型［3］。一般男孩多于女孩［4］。现代医学对本病的

病因病机尚不能确定，但多数学者认为与遗传因

素、神经生理、神经生化及环境因素等相互作用有

关［5-6］。虽然有报道称本病一定年龄后能自限，但

是患儿除了抽动症状外，常会伴发强迫症、注意力

不集中、焦虑、抑郁、行为冲动等问题，严重损害儿

童的认知功能与行为发育，影响患儿的学习、生活

及社交，使患儿及家长的生活质量严重下降［7］。

研究表明，中医药治疗本病具有安全性高［8］、复发

率低［1］等优势。

王仲易主任医师，从事儿科临床工作多年，为

国家级名老中医继承人，曾跟随国医大师贺普仁

学习，现任北京中西医结合学会多动抽动症专业

委员会常务委员、华北大区儿童遗尿症诊疗协作

组专家组成员。他同时担任临床教学工作多年，

为北京中医药大学和首都医科大学中医药学院儿

科主讲教师。王仲易老师从事儿童抽动障碍的中

医治疗数十年，临床疗效显著。笔者在跟诊过程

中发现王仲易老师对发声性抽动症或伴有心神问

题明显的患儿适当选用金石贝类重镇药，收效明

显。故笔者通过分析王仲易老师常用的金石贝类

药的药物特点，总结其用药规律，希望能给同道以

启发。

1 抽动障碍的中医病因病机

中医对本病没有明确记载，但多本古籍中都

有类似症状记载。《素问·至真要大论篇》云：“诸风

掉眩，皆属于肝”，论述了肝的生理特点。作为“幼

科鼻祖”的《小儿药证直诀·肝有风甚》云：“凡病或

新或久，皆引肝风，风动而止于头目，目属肝，风入

于目，上下左右如风吹，不轻不重，儿不能胜任，故

目连撘也”，其中提到的症状类似于现在小儿抽动

症的临床表现。虽然未能尽述，但后世从此论中

得出本病致病因素主要是“风邪”，主要脏腑在

“肝”，临床中抽动症状的多变性、游走性皆是风邪

善行数变所导致。这类以抽动为主的症状，归为

“风动”类病机。具体治疗时需进一步辨析风之属
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内属外［9］以及引起风动的虚实之因。

此外，本病还有患儿表现为不自主发声，以及

易伴见一种或多种心理行为障碍，包括儿童多动

症、学习困难、强迫障碍、睡眠障碍、品行障碍

等［10］。西医将本病归属于“心理障碍”类疾病而非

神经系统疾病［2］。中医认为心为君主之官，主藏

神。《灵枢·邪客》篇曰：“心者，五脏六腑之大主，精

神之所舍也。”［11］《素问·阴阳应象大论篇》认为“人

有五脏化五气，以生喜怒悲忧恐。”［12］上述论述揭

示了心在精神类疾病中的重要意义。《灵枢》中记

载：“心藏脉，脉舍神；血者，神气也；血脉和利，精

神乃居。”［11］《类经·疾病类》记载道：“情志之伤，虽

五脏各有所属，然求其所由，则无不从心而发……

所以五志唯心所使也。”［13］提出精神类疾病的治疗

离不开心。肝作为将军之官，藏魂，主疏泄，调畅

情志，肝的生理病理状态对精神类疾病有很大影

响。因此心理疾病多从心肝论治［14-15］，同时因五

脏相生相克，互相制约，心理疾病中，忧动于心则

肺应，思动于心则脾应，怒动于心则肝应，恐动于

心则肾应［15］，治疗时也要根据症状，调理五脏。小

儿生理特点阳常有余，阴常不足，心肝常有余，因

此心肝疾病临床多表现为“阳亢”之证。王仲易老

师认为发声性抽动以及常伴见的心理行为障碍多

属于心肝阳亢之证，即抽动的第二个核心病机。

2 王仲易老师运用金石贝类药物

儿童抽动症的两大核心病机是“风动”与“阳

亢”，临床治疗时分别以“熄风”（包括内风与外

风）、“镇阳、潜阳”为治疗原则，标本兼治。

金石贝类药物性沉质重，多归心、肝二经，具

有重镇安神、镇肝降逆、纳气归元之功［16-18］。王仲

易老师认为此类药针对儿童抽动症中“阳亢”的病

机有很好的疗效，抽动障碍中对发声性抽动或伴

有心神情志问题者加用此类药效果更佳。临床选

用这类药物时需要明确药物特点，根据患儿症状

准确选用1～3味，且只宜暂用，不可久服，中病即

止。王仲易老师强调要明确各药使用特点、功效

特点，“药证合参，辨证选取”。王仲易老师常用的

重镇药有磁石、代赭石、石决明、青礞石、珍珠母、

紫贝齿、龟甲、龙骨、牡蛎［18］。

2.1 磁石、代赭石、青礞石 抽动障碍中发声性

抽动以异常的发声为主，如喉中吭吭、咯咯、吼叫

声、呻吟声、秽语［10］等，王仲易老师认为是邪气随

阳气上冲，搏结咽喉，扰动清窍所致，需要潜阳降

逆，舒咽利窍。因肺、脾、肾经均经过咽喉，所以临

床辨证有不同。肺主宣发肃降，肺经不利会见咳

喘；脾升胃降，为中焦气机之枢纽，若胃降不及，中

焦气逆上搏咽喉会有打嗝、阵发性发声，部分会与

进食相关；肾主纳气，纳摄不足则冲气上逆而发

声，但声音不大，也会有深吸气的临床表现。

磁石属于矿石类药，主含四氧化三铁（Fe3O4）。

味咸性寒，归心、肝、肾经。生磁石平肝潜阳、镇惊

安神力胜，煅磁石聪耳明目、纳气平喘之力强，并

易于粉碎和制剂。《千金方》中创磁朱丸治疗目疾。

张锡纯［19］肯定李濒湖对磁石的解读：磁石入肾，镇

养真阴，使肾水不外移，他认为铁锈（磁石）乃金之

余气，金能制木，因此本药可镇肝胆、熄内风，又取

铁能引电之理，其重坠之性，能引相火下行。因此

主要用于肾不纳气，风阳内动之证。抽动障碍中

表现为喉中“哼哼”、深吸气者多选用此药。若喉

中声低，伴体瘦燥热、口渴盗汗、夜寐不安易烦躁

等症，考虑为阴精不足，虚火上炎，选磁石引火归

元，潜阳下气。但本品多服易出现腹痛等脾胃不

适症状，可配伍生麦芽和胃，也要注意中病即止。

可配合滋阴之品如百合、地黄、麦冬、沙参等，若时

有痰浊，也可配清半夏化痰降逆。

代赭石属于金石类药，主含三氧化二铁

（Fe2O3）。味苦性寒，主归肝、心经。张锡纯评价本

药“压力最胜，能镇胃气、冲气上逆，开胸膈，坠痰

涎，止呕吐，通燥结”，后世也有数个含有代赭石的

降痰下气之名方，如参赭镇气汤、旋覆代赭汤等。

主要治疗因脾运不及，痰浊内生，痰气上逆而出现

的打嗝、喉中“咯咯”声、吼叫。若伴体胖能食，口

臭便干，舌苔厚腻等症，本品降逆化痰止冲，配伍

运脾化痰之品如竹茹、山楂、半夏、胆南星等效佳。

礞石是绿泥石片岩或云母岩的石块或碎粒。

有青礞石和金礞石之分，其中青礞石药效更好，临

床更常用，其味甘、咸，性平，归肺、肝经。《本草纲

目》记载其能“治积痰惊痫，咳嗽喘急”，清代《得宜

本草》云：“功专利痰止惊”，《本草从新》曰：“能平

肝下气，为之顽痰癖结之神药”，后世认为本品具

有坠痰下气、平肝镇惊之效，多用于治疗顽痰胶

结，惊风抽搐，癫痫发狂等症，如礞石滚痰丸。抽

动患儿中伴秽语、狂躁者可选用本品。另可配合

石菖蒲、郁金、远志、瓜蒌、竹茹等增强开窍化痰

之力。

2.2 珍珠母、紫贝齿 中医认为睡眠是营卫调

和，阳入于阴的表现。若阳不入阴，就会出现不

寐。《景岳全书·不寐》曰：“不寐……其所不安者，

一由邪气扰之，一由营气不足耳。”［20］明代李中梓

提出：“不寐之故，大约有五，一曰气虚，一曰阴虚，
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一曰痰滞，一曰水停，一曰胃不和。”［21］指出导致阳

不入阴的常见原因。抽动障碍的患儿常伴有睡眠

障碍，如入睡难、梦多易惊、觉少眠浅等。珍珠母

和紫贝齿都属于贝齿类，质重沉降，具有平肝潜

阳，镇静安神之功。王仲易老师常将两者用于伴

睡眠障碍的患儿。临床根据各药的寒凉属性及归

经而区别选用。

珍珠母性寒，归心、肝经，对于肝阳扰神，心神

躁烦者更为适宜，此类患儿睡眠障碍突出，入睡

难，夜卧烦躁，或夜寐梦多、惊醒。紫贝齿性平，归

肝经，更侧重于肝阳亢旺之证。若平素脾气暴躁，

头胀易怒，伴有夜不能寐者选用紫贝齿，可配合炒

酸枣仁、柏子仁等增强养心阴，安心神之效。珍珠

母症的患儿日常情绪表现不太明显，夜寐不安较

突出。

2.3 石决明 石决明是鲍科动物鲍的贝壳。味

咸性寒，归肝经，具有平肝阳、清肝热之功效，是

平肝潜阳之要药。《医学衷中参西录》中论述本药

“能凉肝，兼能镇肝，故善治脑中充血作疼作眩

晕。”［19］石决明适用于肝阳亢盛明显者，症见脾气

急躁、多动易怒，面红头痛等症。王仲易老师常配

合凉肝熄风之天麻、钩藤，以增强其平肝熄风之力。

2.4 龙骨、牡蛎、龟甲 龙骨是古代大型哺乳动

物的化石。《医学衷中参西录》中言：“龙属阳而潜

于海，能引逆上之火、泛滥之水，下归其宅”“能收

敛五气，凡心神耗散，肠胃滑脱之疾，皆能已之”，

“阴分之火，动而不藏者亦用龙骨，盖借其气以藏

之，必能自还其宅也。”［19］王仲易老师根据此思想，

认为龙骨潜阳之效显著，因此认为阴虚阳亢者，多

见周身抽动，伴盗汗颧红，舌红苔薄，多配合龟甲

或黑芝麻、黑豆皮、桑葚子等使用。牡蛎是贝壳类

药，味咸性微寒，归肝、胆、肾经。常与龙骨协同为

用。对于周身抽动、伴有夜卧易惊、烦躁多思者，

牡蛎能增强重镇安神，平肝潜阳之力。对于躁动

不安，心绪不宁，夜不能寐者两者常联合使用。

龟甲为乌龟的腹甲及背甲，性甘、寒，归肾、

肝、心经。龟甲具有滋阴潜阳之功，属于中药中血

肉有情之品，滋阴力量较强，主要用于肝肾阴虚，

虚阳浮越之证。现代药理研究［22］认为，龟甲能激

发机体的自身调节机制，增强自身抵抗力，而且还

具有保护中枢神经发育的作用。王仲易老师治疗

抽动患儿伴明显的注意力、记忆力差者多选用本

品，并配合龙骨协同使用，以增强潜纳之力。

3 典型病例

案 王某，男，8岁。2018年 10月 6日初诊。

患儿不自主动作3年余，加重5个月。3年来患儿

间断出现肢体不自主抽动，表现为眨眼、耸鼻、鼓

肚子、耸肩，儿童医院诊断为抽动症，家属抗拒西

药，用中药治疗，症状控制尚可。患儿偶在情绪激

动、劳累时症状有反复。近5月来，家长诉因上网

时间长，症状逐渐加重。刻下：患儿口中发出“哼

哼”之声，躯干扭动，咬指甲，多动，注意力差。近

期反复唇炎，食欲一般，大便偏干，一日一次。头

痛，脾气暴躁，睡眠次数少，入睡困难。舌红苔薄

脉细数。诊断：儿童抽动障碍。辨证：阴虚阳亢，

肝风内动。治法：滋阴潜阳，柔肝熄风，中药方剂

药物组成：柏子仁10 g，炒酸枣仁10 g，石菖蒲10 g，

小草6 g，郁金6 g，生麦芽10 g，桑葚10 g，黑豆10 g，

黑芝麻10 g，红景天10 g，丹参6 g，百合15 g，生龙

牡各30 g，紫贝齿10 g，益智仁10 g，甜叶菊1 g。7

剂，水煎分服。

2018年10月14日二诊。患儿“哼哼”频率减

少，脾气好转，唇炎未犯，入睡转易，头疼次数减

少，躯干扭动频率也较前有减少，食欲一般，大便

尚可。舌红苔薄脉弦细。继续滋阴潜阳，柔肝熄

风为主。原方继续服用7剂。

2018年10月22日三诊。患儿诸证进一步减

轻，但仍偶有“哼哼”，脾气见好，上课纪律转好，无

头痛，食欲欠佳，大便尚可。偶在玩兴奋时有躯干

部不自主抽动。舌红苔薄脉细。一诊方去小草、

黑豆、黑芝麻、生龙牡，加煅磁石10 g，焦神曲10 g，

炒白芍10 g。7剂水煎分服。

2018 年 10 月 30 日四诊。患儿目前症状平

稳，能认真完成作业，脾气可，食欲可，偶在过度兴

奋或紧张时会有几声清嗓子。舌红苔薄脉细。上

方继续服用1周，嘱停药。

按 本病患儿患病时间长，本次加重和“上

网”时间长有关。王仲易老师认为，电子产品使用

时人们往往精神集中，也易兴奋、激动，各种感官

刺激都比较强烈，长期使用有损精耗液之弊，加之

小儿本就“阳常有余，阴常不足”，因此引起本次症

状加重的病机主要是阴津亏虚而致肝风内动，可

见躯干部扭动，注意力差；阴虚不得濡养，心肝之

阳亢盛，因此入睡难、觉少，烦躁、头疼。因此治疗

主要以滋阴潜阳熄风为主。

一诊时以柏子仁、炒酸枣仁、三黑（黑芝麻、黑

豆、桑葚）、百合滋养心肝，配合生龙牡与紫贝齿潜

阳熄风，石菖蒲、郁金、小草、益智仁醒神开窍兼以

平肝熄风。考虑患儿患病时间长，心肝阴亏，易有

血行郁滞，故加丹参清心活血。全方思路清晰，心
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肝同调。二诊患儿整体症状有缓解，继续滋阴潜

阳熄风治疗。三诊时患儿阴虚阳亢之多动、注意

力差、头疼等症状均有缓解，主要以食欲欠佳为

主，减滋阴之力，改潜阳安神之龙牡为重镇降气之

磁石，同时加神曲配合麦芽健脾化痰，白芍柔肝敛

肝。整体辨治层次分明，标本兼治，用药得当，收

效也速。

3 总结

抽动障碍作为一种儿童神经精神性疾病，中

医认为主要与心、肝有关，其次与脾、肾、肺也有联

系。临床根据症状将其病机归纳为两大类，以“抽

动”症状为主的“风动”病机，及伴有心神问题的

“阳亢”病机，治疗时根据症状不同而各有偏重。

金石贝类药物多质重沉降，具有重镇安神、平

肝潜阳之功，对于抽动症中以“阳亢”为主要病机

者或者抽动伴有明显“阳亢”病机者适宜。磁石、

代赭石、青礞石多用于有发声秽语者；珍珠母、紫

贝齿主要用于伴有睡眠障碍者；石决明主要针对

肝阳上亢之易燥易怒者；龙骨、牡蛎、龟甲对于阴

不潜阳，阴虚阳亢的周身抽动以及注意力不集中

者更为适宜。在选用时要根据临床症状结合药物

性味归经，正确施治。同时针对这种“阳亢”的病

机，要进一步辨析引起阳亢的病因，标本同治。临

床使用时需要注意小孩脾胃虚弱，金石贝类药质

重沉降，有伤损脾胃之弊，因此须配合健益脾胃之

品，中病即止。总之，对此类药的选用要根据病情

需要、药物性质及指向作用还有患儿体质因素共

同决定服药剂量及服药时长［23］。
参考文献

［1］ 戎萍，马融，张喜莲，等.儿童抽动障碍复发情况的研究进

展［J］.辽宁中医杂志，2019，46（8）：1759-1762.

［2］ 江载芳，申昆玲，沈颖.诸福棠实用儿科学下册［M］.北京：

人民卫生出版社，2017：2089-2092.

［3］ 中华医学会儿科学分会神经学组.儿童抽动障碍诊断与治

疗专家共识（2017实用版）［J］.中华实用儿科临床杂志，

2017，32（15）：1137-1140.

［4］ 刘永翼，郑毅，韩书文，等.北京市大兴区学龄儿童抽动障

碍相关危险因素的病例对照研究［J］.中国心理卫生杂志，

2010，24（1）：47-50.

［5］ CHENG Y H，ZHENG Y，HE F，et al.Detection of autoan-

tibodies and increased concentrations of inter-

leukins in plasma from patients with Tourette's

syndrome［J］.J Mol Neurosci，2012，48（1）：219-224.

［6］ OLSON L L，SINGER H S，GOODMAN W K，et al.Tourette

syndrome：diagnosis，strategies，therapies，pathogene-

sis，and future research directions［J］. J Child

Neurol，2006，21（8）：630-641.

［7］ 姚阳，麻宏伟.Tourette综合征神经生物学研究进展［J］.

国外医学（儿科学分册），2005，32（3）：137-140.

［8］ 刘弼臣，王俊宏，陈丹，等.中医药治疗抽动秽语综合征临

床研究述评［J］.北京中医药大学学报，1996，19（6）：2-6.

［9］ 曾传，官锦帅，孙香娟.论儿童抽动障碍之“风”［J］.四川

中医，2019，37（1）：32-34.

［10］ 戎萍，马融，韩新民，等.中医儿科临床诊疗指南·抽动障碍

（修订）［J］.中医儿科杂志，2019，15（6）：1-6.

［11］ 佚名 .灵枢经［M］.刘衡如，校.北京：人民卫生出版社，

2013：130-164.

［12］ 张隐庵.黄帝内经素问集注［M］.太原：山西科学技术出版

社，2016：31.

［13］ 张景岳.类经［M］.范志霞，校注.北京：中国医药科技出版

社，2018：254-255.

［14］ 马洪明，高兴慧，田金洲.田金洲教授平肝清心安神法治疗

阿尔茨海默病伴精神症状的临床经验［J］.世界中医药，

2016，11（8）：1556-1558.

［15］ 马洪明.田金洲教授学术思想与临床经验总结及其治疗阿

尔茨海默病用药规律研究［D］.北京:北京中医药大学,

2016.

［16］ 高汉媛，王维红，尚菁，等.菖蒲郁金汤对多发性抽动症模

型大鼠多巴胺代谢酶的影响［J］.西部中医药，2020，33（9）：

20-22.

［17］ 李晨，肖淑琴.肖淑琴主任医师从痰瘀论治小儿抽动症经

验［J］.西部中医药，2019，32（10）：9-11.

［18］ 高学敏 . 中药学［M］. 北京 ：中国中医药出版社，2010：

367-480.

［19］ 张锡纯.医学衷中参西录［M］.北京：中国医药科技出版

社，2017：217-245.

［20］ 张介宾.景岳全书［M］.北京：人民卫生出版社，2007：418.

［21］ 李中梓 . 医宗必读［M］. 北京：人民卫生出版社，2006：

426-427.

［22］ 余新建，陈素红，吕圭源.龟甲“滋阴补肾”药效相关研究概

况［J］.当代医学，2009，15（10）：15-17.

［23］ 李国敏，杨珊珊.经方金石类中药的量效探究［J］.世界最

新医学信息文摘，2019，94（19）：230-231.

收稿日期：2020-09-022

*基金项目：国家中医药管理局中医药循证能力建设项目

（2019XZZXEK001）；首都儿科研究所所级基金资助（LCPY-2021-23）。

作者简介：吕小琴（1992—），女，硕士学位。研究方向：小儿

神经系统疾病的中医药诊治。

△通讯作者：王仲易（1966—），男，主任医师。研究方向：小

儿神经、泌尿系统疾病的中医药诊治及研究。

75


