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摘要"菊池病属中医'痰核('瘰疬(范畴"临证时应从少阳论治该病! 少阳外邻太阳"内近阳明"里络三焦"位于表里之间"维持

着气血津液和气机升降功能的正常运行! 若少阳枢机不利致津液不布"痰饮内生&阻滞经络"遂形成痰核&瘰疬等表现! 临床

根据菊池病的症状表现"以和解少阳为法"调畅枢机"临床主方为小柴胡汤"可佐金银花&连翘等清热药"夏枯草&牡蛎等散结

药"青蒿&鳖甲等清肝热&养肝阴药!

关键词"菊池病#少阳#小柴胡汤
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&&菊池病!DFEY-.F<PYHFB(R(TFIQ+IQ"DP6#又称

为组织细胞坏死性淋巴结炎"是一种罕见的自限性

疾病"临床表现为局部淋巴结肿大伴有压痛"通常伴

有发热( %7;! 年"该病由日本学者 DFEY-.F和 PYHFa

B(R(同时提出"病理表现为网状细胞的局灶性增殖

伴大量组织细胞和广泛的核碎片的淋巴结炎)%*

"已

明确 $ 种病理类型%增生型&坏死型和黄色瘤型)!*

(

目前"临床多认为该病的发病机制与病毒感染&自身

免疫相关)!*

( 现代医学缺乏特异性治疗"常用的治

疗方法是使用解热镇痛药( 研究表明"皮质类固醇

或羟氯喹治疗对复发或严重临床表现的患者可能受

益$另外"DP6的复发率为 $h i#h

)$*

( 但该病病

程较长"中医药在缓解症状及减少复发方面具有潜

在优势)#*

( DP6多以发热及淋巴结肿大为主要临

床症状"与少阳枢机失调引起的表现相符"提出从少

阳进行论治的思路与方法"现结合文献及临床病例

'#:#'
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进行探讨"以期为中医治疗该病提供思路(

EFC[!的病因病机

DP6多为颈部淋巴结肿大"患者常出现发热(

因此"大多数学者认为本病属中医+痰核瘰疬, +痰

毒,+温毒,等范畴"病机属实"病邪为痰&毒)#*

( 徐

大成)A*认为"本病为外感风温"热毒壅盛"炼液成

痰"痰热蕴结于三阳经"经络阻塞而发病"运用清热

化痰法内外兼治治愈 #! 例 DP6( 黄子慧)=*认为"

该病病因在于人体卫外功能减弱时外感时行疫毒"

外邪由表入里窜注皮里膜外而发病"应用清热解毒&

消肿散结法联合西药治愈 #! 例 DP6患者( 目前"

菊池病的发病机制尚不明确"但其临床表现&病程和

组织学改变提示"该病涉及 1细胞和组织细胞对感

染因子的免疫应答"包括 4c病毒在内的多种诱发

因素); <:*

( 06: 阳性1淋巴细胞介导的细胞凋亡是

细胞破坏的主要机制)7*

( 病毒感染后"免疫系统对

感染因子的反应引起了细胞凋亡"组织学上表现为

坏死区域显示出丰富的核破裂核碎片)!*

(

周之千-慎斋遗书.言%+痰核"即瘰疬也"少阳

经郁火所结)%"*

(,人体卫外不固"感受外邪"由表内

传之时"尚未入里"正邪相搏于半表半里之间"郁于

少阳经络"胆经郁热"三焦通调水道功能失常"热毒

灼津成痰"结于少阳之络( 陈士铎-辨证录.曰%+盖

瘰疬之症"多起于痰"而痰块之生"多起于郁"未有不

郁而能生痰"未有无痰而能成瘰者也)%%*

(,少阳枢机

不利"脏腑气机升降失调"营卫不和"阴阳失衡"经络

阻滞"水液代谢失常"少阳郁火"炼液成痰"结于皮里

膜外"聚于少阳经络循行所过之处"发为此病( 故该

病应从少阳论治(

HF少阳与C[!的关系

少阳包括足少阳胆与手少阳三焦两经及其所属

的胆与三焦二腑"外邻太阳"内近阳明"里络三焦"位

于表里之间( -素问'天元纪大论.云%+阴阳之气

各有多少"故曰三阴三阳(, -素问'阴阳类论.曰%

+所谓三阳者"太阳也//一阳者"少阳也"至手太

阴上连人迎//,故三阳中少阳为阳气最少"抵御

外邪的能力较弱"又位于半表半里"是邪气出入必经

之路( -伤寒论.第 7; 条曰%+血弱气尽"腠理开"邪

气因入"与正气相搏(,提示气血不足"复被邪侵"是

少阳发病的病因( 此与DP6的发病原因相合"人体

感受病毒后"淋巴细胞对感染因子的免疫应答引起

细胞凋亡形成坏死灶( 少阳为一阳初生"在天犹如

冬去春来"旭日东升"具有阳气生发&生机勃勃的生

理特性"是人体物质及气机升降出入的动力)%!*

(

-素问'阴阳离合论.云%+是故三阳之离合也"太阳

为开"阳明为阖"少阳为枢(,人体是一个升降出入

气化运动的机体"脏腑气机升降有序"出入有节"方

阴阳平衡"气血调和(

DP6疾病发生过程中"邪气与正气相搏于表里

之间"致使少阳枢机不利"气机升降出入失去动力"

气行则水行"气滞则水停( +三焦者"决渎之官"水

道出焉,!-素问'灵兰秘典论.#( 三焦为水液生成

敷布&升降出入的道路"在水液代谢过程中到起协调

平衡作用( DP6以局部浅表淋巴结肿大为首发症

状( 有研究报道"!## 例 DP6患者全部出现淋巴结

肿大)%$*

( 淋巴组织在解剖位置和功能方面与三焦

十分相近( -类经'藏象类.云%+三焦者"盖脏腑之

外"躯壳之内"包罗诸脏"一腔之大腑也)%#*

(,淋巴导

管起于乳糜池"贯穿胸腔和腹腔"符合+一腔之大

腑,的论述"淋巴系统参与机体水液循环和代谢"与

三焦+决渎之官"水道出焉,作用相似"清除细菌及

异物的免疫功能与三焦+原气之别使,相近)%A*

( 少

阳受邪"枢机不利"水液的运行异常"聚而成痰"痰停

于三焦( 有研究表明"="h i7"h的患者表现为颈

部淋巴结肿大)!*

"多伴有腋窝和@或锁骨上淋巴结

肿大"这些部位为少阳胆经所过之处( -灵枢'经

脉.云%+胆足少阳之脉"起于目锐眦"上抵头角"下

耳后"循颈"行手少阳之前"至肩上"却交出手少阳之

后"入缺盆//其直者"从缺盆下腋"循胸//,水

液代谢异常而成的痰停聚于少阳之络"形成痰核瘰

疬( $Ah i;;h的DP6患者伴有发热)!*

"通常为低

热)%=*

( 此为表邪化热内传少阳"枢机不利"气郁化

火"故见发热"少阳病邪已化热"但热势不甚"津伤不

重"故常为轻度发热( DP6患者可出现盗汗&恶心&

呕吐&食欲下降和体质量减轻等症状)%;*

( -伤寒论.

第 !=: 条曰%+三阳合病"脉浮大"上关上"但欲眠

睡"目合则汗(,刘渡舟言%+目合则汗"说明是盗汗"

不是自汗//因为盗汗"治在少阳"所以还是要清少

阳的热//药里加点柴胡"疏通少阳)%:*

(,表里内外

都热"津液损伤"阳热迫阴液外行"故见 +目合则

汗,( -伤寒论.第 7= 条曰%+往来寒热"胸胁苦满"

嘿嘿不欲饮食"心烦喜呕"或胸中烦而不呕"或渴"或

腹中痛"或胁下痞硬"或心下悸"小便不利"或不渴"

身有微热"或咳者(,论述了少阳病的主症( 少阳病

除胆火上炎"损伤津液外"还存在枢机不利"疏泄失

职"木邪犯土"脾胃受累的病机"故可见食欲下降"恶

'A:#'
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心&呕吐&体质量减轻等症状( 病情较重的患者可能

出现类似风疹或药疹的一过性皮疹)%7*

"有约 %"h

的DP6患者会出现皮疹症状)%$*

"皮疹病位在手少

阳三焦膜腠之中)!"*

( 外邪羁留少阳三焦之腠"外不

得疏"内不得泄"膜络挛急"气血津液输布不利"肌表

隆起包块"高出表面"故见皮疹(

纵观DP6的临床症状及病机"与-伤寒论.少阳

病证相应"DP6的疾病特性与少阳胆经&三焦经的

升降疏泄功能及经络循行相关( 由此可见"DP6可

从少阳论治(

IF小柴胡汤加减治疗C[!的探讨

小柴胡汤出自-伤寒论."为和解少阳之主方(

-伤寒论.第 7= 条论述了少阳病的主症&治疗方药

及药物加减法"方中柴胡气质轻清"味苦微寒"疏解

少阳郁滞"使少阳气郁得达( -长沙方歌括.云%+柴

胡二月生苗"感一阳初生之气"香气直达云霄"又禀

太阳之气"故能从少阳之枢以达太阳之气)!%*

(,黄芩

苦寒"清泻少阳邪热"使少阳火郁得清( 此二药合

用"外透内泄"疏解少阳半表半里之邪( -神农本草

经.曰%+半夏"味辛"平( 主伤寒寒热"心下坚"下

气"喉咽肿痛)!!*

(,与柴胡一升一降斡旋气机"与生

姜调和胃气"降逆止呕( 人参&甘草&大枣益气和中"

扶正祛邪"使中土健旺( 生姜与大枣合用"调其营

卫"不令经气壅滞( 药共 ; 味"寒温并用"升降协调"

攻补平衡"疏利三焦"是和解之良方)!$*

( DP6表现

的少阳胆火上炎"三焦水道不畅"脾胃受累的临床症

状"本质是少阳枢机不利所引起( 故临床运用小柴

胡汤治疗 DP6"可佐金银花&连翘等清热药"夏枯

草&牡蛎等散结药"青蒿&鳖甲等清肝热&养肝阴药(

JF病案举隅

向某"女"$A 岁"!"!! 年 ; 月 %! 日初诊( 主诉%

发热 A 天( 患者 A T 前无明显诱因出现发热"休息

后自行缓解"体温最高为 $:)A j( 查体%双侧颈部&

锁骨上窝&腋窝可触及多个肿大浅表淋巴结"质软"

最大者约 ! -Bk% -B"边界清晰"无压痛"活动度

可( 实验室检查%血常规%白细胞 !)"" k%"

7

O

<%

"中

性粒细胞 %)%% k%"

7

O

<%

"淋巴细胞 "g;= k%"

7

O

<%

"

嗜 酸 粒 细 胞 "$ 风 疹 病 毒 3MK 抗 体 测 定

!"A)#" 3V'BO

<%

$ 巨 细 胞 病 毒 3MK 抗 体

A"")"" V'BO

<%

$免疫球蛋白 K!%)A7 M'O

<%

"免

疫球蛋白4%=")#7 3V'BO

<%

$自身抗体/'/谱%抗

核抗体%核颗粒型 %2%"" 阳性"抗 >(<A! 抗体阳

性( 右颈部淋巴结病理结果显示%不规则大片坏死"

可见核碎片和组织细胞增生"病变区小血管增生"内

皮细胞肿胀"形态&结合临床符合 DFEY-.F坏死性淋

巴结炎( 刻下症%反复发热"乏力"盗汗"头痛"恶心"

口干"口苦"不欲饮食"眠可"二便调"舌红"苔白"脉

弦细( 西医诊断%组织细胞坏死性淋巴结炎( 中医

诊断%发热$汗证$头痛$

#

核( 辨证为少阳枢机不

利( 治则%和解少阳&清热散结"方用小柴胡汤加减(

药物组成%柴胡 !" M"黄芩 %" M"法半夏 %" M"党参

%" M"甘草 %" M"煅牡蛎 $" M"夏枯草 %A M"连翘

!" M"生石膏 $" M"薄荷 %" M"芦根 $" M"蝉蜕 %" M(

每日 % 剂"水煎取汁 !"" BO"分早&晚两次温服"联

合西药治疗( 共服 A 剂(

!"!! 年 ; 月 %: 日二诊"患者发热症状缓解"时

有夜间发热"影响睡眠"仍口干"盗汗"纳可"无恶心"

无口苦"查体淋巴结与前无明显变化( 于初诊方加

青蒿 %A M"鳖甲 %" M"知母 %" M"生地黄 !" M"牡丹皮

%A M"去连翘&生石膏&薄荷"继服 A 剂(

!"!! 年 ; 月 !# 日三诊"患者无发热"纳眠可"

无口干"可触及双侧颈部淋巴结"较前缩小"未触及

锁骨上及腋窝淋巴结( 停用西药"二诊方去芦根&蝉

蜕"继服 ; 剂( 随访 = 个月"未见复发(

按语%该患者少阳经腑同病"血弱气尽"邪入少

阳"经气结滞"正邪分争"故见反复发热"头痛$胆火

内郁"枢机不利"进而影响脾胃"可见口苦&口干&恶

心&不欲饮食( 颈部&锁骨上&腋下是胆经循行所过

之处"三焦通调水道功能失调"故见津液停滞成结(

治以和解少阳&清热散结之法"方用小柴胡汤加减"

患者汗出较多"以煅牡蛎收涩止汗&软坚散结"淋巴

结肿大"以夏枯草&连翘清热散结( 患者二诊时夜间

发热&盗汗&口干"合用青蒿鳖甲汤养阴透热(

KF结语

菊池病临床可出现发热&恶心&盗汗&食欲下降

等症状"症状表现与少阳病主症相合( 从少阳论治

该病具有理论依据"根据患者的主要临床表现选方

加减用药( 临床可以小柴胡汤为主方和解少阳"透

泄少阳之邪"疏泄气机之郁滞"使少阳之邪得以疏

散$若热性过重"可佐以银花连翘清热"局部浅表淋

巴结肿大可加夏枯草&牡蛎等散结之品"若热久伤阴

可合青蒿&鳖甲等退虚热养阴之品(
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