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喉疳是由外感疫疠邪毒，引动肺胃热盛，火毒上

攻咽喉所致的疾病。其临床表现与现代医学所称的

咽喉结核高度一致，患者常出现声嘶、咽痛、喉部红肿

及呼吸困难等局部症状，并出现喉部疮痈，与西医结

核性溃疡特征吻合。随着病情进展，喉疳可导致吞咽

困难，严重时可造成喉部结构永久性改变。这与《重

楼玉钥·咽疮风》中记载的“初起生咽喉间，或红黄色

如栗形者。日久满喉成疮，及满口生者，渐变紫黑不

能吞咽”［1］8相似。

西医治疗喉疳主要采用综合性方案，包括抗结核

药物、支持治疗及必要时的手术干预。然而，常规抗

结核药物可能引发肝功能异常、胃肠反应、视觉损害

等副作用。相较而言，中医治疗秉持整体观念与辨证

论治原则，通过中药内服联合针灸形成多靶点干预。

其优势在于：可减轻抗结核药物所致的肝损伤及消化

道反应，提升患者治疗耐受性；同时，通过滋阴降火、

活血生肌之法，促进咽喉溃疡愈合，从而降低喉狭窄

风险。

新安医学是祖国医学的重要组成部分，其兴起和

发展与徽州文化紧密相连。其不仅在中国传统医学

中占有重要地位，而且对现代中医学的发展和研究产

生了深远影响。新安医家郑梅涧所著的《重楼玉钥》

是一部在中医喉科领域具有深远影响的经典著作。

书中深入探讨了喉科疾病的病因、病机、治疗原则和

方法，以及疾病预后等关键问题，为中医喉科学的发

展和完善提供了宝贵的理论支持和实践指导［2］。《重

楼玉钥》详细记载了多种喉科疾病的治疗方法，对后

世产生了深远影响。本文旨在探讨《重楼玉钥》中治

疗喉疳的思路特色，以期为临床提供借鉴。

1 病机辨识及虚实诊断

郑氏在探讨喉疳的病机时，提出了一种更为深入

和综合的见解。他认为，不能仅将喉疳的成因简化为

患者体内阴液的亏损，进而引发相火旺盛、气机上冲，

最终导致肺金受灼，火势上炎至咽喉而形成疮痈。郑

氏强调，其病机是虚实交织、阴阳失衡、水火相杂的复

杂局面，因此在诊治过程中，必须细致入微地辨别这

些错综复杂的因素，并根据不同的证候进行针对性的

治疗。通过对虚实、阴阳、水火的精确辨识，提倡分证

论治，可达至平衡阴阳、调和气血、清热解毒、润燥生

津的治疗效果，从而更有效地治疗喉疳。

1.1 风热上攻，内有食积 在临床实践中，若患者出

现咽喉部位色泽红黄鲜明的疮痈，并伴见高热、微恶

寒、咳嗽、口渴欲饮，同时查体见舌尖与舌边红赤、舌
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苔薄黄，且尺脉浮数有力者，即可辨为风热上攻之实

证。这种实证的成因，往往与患者平日饮食不当有

关，《重楼玉钥·喉科总论》提出“平昔过食辛辣炙煿，

肥甘厚味，以致热毒内蕴，脾胃壅滞。偶触时令风邪，

引动积热，上冲咽喉，气血壅遏，乃发为喉痈。其舌红

苔黄、脉数有力者，实火也”［1］2。这些食物不仅加重肠

胃负担，影响正常的消化功能，还容易在中焦脾胃之

间积聚，一旦外感风邪，内外因相互作用，便容易引发

咽喉疮痈。

1.2 阴阳两虚，相火亢逆 若喉疳是由虚证引起，其

疮痈之色往往偏白，呈现干燥而不润泽的外观。患者

常感体内有热，口干欲饮，但饮入少量水后，咽喉疼痛

加剧，吞咽时更是痛楚难忍。病症的成因主要有二：

一是阳气亏虚；二是血虚阴亏。

《重楼玉钥·阴阳论》提出：“虚阳上浮者，必脉虚

浮无力，劳则气促，喉间燥痛而不红肿。此由中宫土

弱，不能摄伏阴火，龙雷不潜，循冲脉上灼肺金。当温

补命门，引火归源，误用寒凉则毙！”［1］4阳虚证患者临

床特征表现为脉象虚浮，稍事劳作即感气促，喉咙干

燥不适。这缘于中焦脾土虚弱，运化功能不足，脾土

太弱，不能敛火，下焦之相火上冲，虚火上泛，熏蒸口

舌，发为本病［3］。
对于阴虚的患者，其脉象表现为尺脉洪数，但重

按则感无力，临床症见五心烦热、咳嗽吐痰并伴有鼻

血，食欲逐渐减退。这种情况多由肝肾阴虚，无法制

约下焦的相火，使得肾水被煎灼，直至肾元枯竭，相火

逆行上升，引发咽喉疮痈、阴虚喉痹。

2 治疗特色与经验

2.1 针刺疏风，服药涤痰 《重楼玉钥·喉风三十六症

名目》提出以“然总不外先针法以开其风壅之痰，次则

汤药以清其诸经之火，所谓针为先锋，而药为甘露

也”［1］7作为喉科治疗的核心策略。在治疗喉疳的过程

中，郑氏先运用针刺疗法，针对风邪侵扰的穴位进行

操作，开创了“开风路针”“破皮针”和“气针”三种独到

的针法。

“开风路针”主司开通风邪痰浊壅塞之路，急救喉

闭，其法取风池斜刺，采用泻法引邪外出，配合囟会穴

平刺轻泻开通上焦闭塞，最后点刺少商、商阳放血数

滴以泄肺与大肠经热毒。“破皮针”专为热毒壅盛成脓

之喉痈而设，旨在直溃痈肿、排脓泄热，操作时以三棱

针或毫针对准喉痈局部肿起最高处快速点刺，破皮见

脓血即止，点刺深度 0.1~0.2寸，谨防伤及深层肌膜，刺

后需令患者吐尽脓血并以甘草汤漱口，须严格把握脓

成时机，未成脓者禁用。“气针”则用于调理气机、引火

归元，主治虚火喉痹，先取照海直刺行补法滋肾制火，

再刺合谷行泻法降阳明逆火，若虚火炽盛可加刺涌泉

以引火下行。这三种针法均遵循“拦定风热”的治疗

原则，其根本目的在于调和气血，使咽喉部位的风邪

得以疏散，从而有效治疗表证。针刺之后，患者需通

过温水灌服或吹鼻取嚏的方式用 3~4.5 g皂角粉末以

涤荡咽喉中的痰涎，为后续的治疗奠定基础。

2.2 治分三策，慎用苦寒 在《重楼玉钥·诸风秘论》

中，郑氏总结出“自内攻出为上策，取痰攻上为中策，

沉为下策”［1］3的治疗策略。即扶助人体正气，使邪毒

从内向外透发为上策；针对痰浊壅塞之急症，通过催

吐、取嚏、刺脓峻涤痰涎从口鼻排出为中策；而使用苦

寒沉降之药，如大黄、黄连，强行压邪下行为下策。

郑氏强调，在治疗喉疳时，必须严格辨别病情的

轻重缓急，细致入微地审查，决不能轻率从事。对于

虚证，如果错误地使用清凉药物，以寒治寒，不仅会损

害中焦的阳气，还可能使虚火更加凶猛，加剧症状，甚

至可能导致病情恶化，形成难以挽回的败症。在临床

常见此类误治：医者初用泻心导赤之法使症状暂得缓

解，却续投犀角、黄连、黄柏、知母等寒凉之品，殊不知

愈用寒凉愈遏伤阳气，终致虚火流窜，喉疮泛滥难收，

或肿胀经年不消，渐成缠绵败症。

2.3 提倡滋阴，禁用辛燥 郑氏在治疗伤燥类咽喉疾

病的实践中，极力倡导采取滋阴补益之法，坚决反对

使用任何表散药物。明确指出，无论是否伴随外感发

热，都应切忌使用表散药物，咽喉之地难受桂附之性。

在治疗伤燥类咽喉疾病时，不应只注意患者是否有外

感发热，而应聚焦于其病理的核心——“燥”。若采用

辛温药物进行解表，可能会加剧体内津液的损伤，因

此在治疗过程中应极力避免表散。喉部疮痈的发生

往往与正气不足、邪毒内侵有关。辛散药物可能会耗

伤人体的正气，降低机体的抗病能力，不利于疮痈的

治疗；同时辛散药物有扩散邪毒的作用，可能会导致

疮痈中的邪毒扩散到周围组织，增加治疗难度，甚至

可能导致病情恶化。治疗燥证尤为复杂，且燥邪易于

耗伤阴液，因此治疗的基本原则应为滋养阴液、清润

燥邪。在《重楼玉钥·喉风诸方》篇章中，紫正散、地黄

散、养阴清肺汤等经典方剂被频繁运用，以其独特“拦

定风热”的功效，为治疗喉风病症提供了有效的中医

思路；通过调和阴阳、滋养阴液、清解肺热，有效地缓

解了风热所致的喉部疾患［4］。郑氏将熟地黄视为“药

中之上品”，并在处方中频繁且大量使用。在他所开

具的方剂中，如地黄散、四物汤、清露饮等，熟地黄的
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身影无处不在，这些方剂均体现了其养阴清润的治疗

理念。

2.4 远近取穴，外疏风邪，内济水火 在针刺疗法的

应用上，郑氏尤为注重远近端穴位的协同运用。在治

疗咽喉疾病的过程中，以“通络开闭、引邪外达”为核

心，他精心选择了近端头颈部的穴位，总数达到 30个，

如天突穴、颊车穴、风池穴等；这一做法凸显了他在治

疗中取穴远近结合的独到见解。同时，在近端取穴过

程中，郑氏经常运用放血疗法来提升疗效。《重楼玉

钥》的原文描绘了这一过程：“余见先生刺其颈，出血

如墨，豁然大愈”［1］43，生动展现了通过精准刺激穴位，

促进气血流通，从而迅速缓解症状的神奇效果。在四

肢的穴位选择上，郑氏精选了 37个穴位，如涌泉穴、内

庭穴、公孙穴等，主要针对肺和胃这两大脏器。依据

《灵枢·经脉》所述“胃足阳明之脉，循喉咙”，足阳明胃

经的循行路线与咽喉部位的联系尤为紧密，郑氏据此

优先选用足阳明胃经的足三里与手太阴肺经的少商

等要穴，构建起“清降阳明，开泄太阴”的喉科远端针

法体系。《重楼玉钥·喉风针诀》中记载“喉风诸症，皆

肺胃脏腑深受风邪”［1］47。中医理论认为，咽喉位于肺

胃之上，与肺胃两个脏器的关系尤为紧密。因此，在

治疗咽喉疾病时，医家们往往倾向于选择肺胃两条经

脉的远端穴位进行针灸治疗，以达调节肺胃功能、疏

解咽喉疾患之目的。这种治疗策略融合了中医整体

观念和经络理论，通过调理相关脏腑的气血，从而有

效地治疗咽喉病症［5］。
同时，郑氏认为，风热痰毒相传、气滞血瘀为咽喉

温热病的共性病机。《重楼玉钥·喉科总论》云：“风邪

热毒蕴积于内，传在经络，结于三焦，气凝血滞，不得

舒畅，故令咽喉诸症种种而发。”［1］2指出感受风邪，风

火郁热所致气血闭涩、风痰上攻是本病的病机特点，

在针刺疗法的选穴中，郑氏尤为重视祛除外风的风

府、风池等要穴［6］，同时精选足少阴肾经的然谷、照

海、涌泉等穴。这一选穴策略旨在调和肾中水火，引

上逆之相火归藏命门，使五脏气机复归和谐，从而根

治咽喉疮痈。此治法既体现了郑氏“外疏风邪，内济

水火”的学术思想——外疏风邪以安阳位，内济水火

以固真阴；更彰显其融贯《黄帝内经》枢机理论与临床

实践的深邃造诣。

3 结 语

喉疳虽属临床罕见疾病，却无疑是中医治疗的优

势病种。《重楼玉钥》对其治疗的阐述，展现了独特的

诊疗思路和药物配伍，疗效确切，为临床提供了宝贵

的理论支撑与精准的辨证用药指导。总而言之，郑氏

治疗喉疳强调在细致观察具体证候虚实的基础上，精

准辨证分型，并将针药治疗相结合，提倡滋阴，禁用辛

燥，尤其突出外祛风邪以解标急、内调肾中水火以治

其本，最终达到枢机通利、阴阳调和、喉疳得愈的

目的。
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