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　　【摘要】　长久以来,反复发作迁延难愈的小儿咳嗽都是困扰无数家长和医者的医学难题,药对配伍理

念作为祖国医学特色治疗手段之一,在临床中发挥着举足轻重的作用.现通过研究发汗解表之麻黄Ｇ桂枝、

疏风清肺之桑叶Ｇ菊花、理气化痰之陈皮Ｇ半夏、养阴润肺之天冬Ｇ麦冬、温肺止咳之五味子Ｇ干姜、和解少阳之

柴胡Ｇ黄芩以及益气健脾之党参Ｇ黄芪七对药对,以期更好地发挥中医的特色优势,为临床治疗小儿咳嗽变

异性哮喘提供新的思路.
【关键词】　咳嗽变异性哮喘;　常用药对;　配伍;　儿童

doi:１０．３９６９/j．issn．１６７４３８６５．２０２４．０３．００３
【中图分类号】　R７２５．６　【文献标识码】　A　【文章编号】　１６７４３８６５(２０２４)０３０１９７０４

ClinicalstudyoftraditionalChinesemedicinepairsinthetreatmentofpediatriccoughvariantasthma　ZHOU
Ying,ZHUHaoyu．CollegeofTCM,ChangchunUniversityofChineseMedicine,Changchun１３０１１７,China

【Abstract】　Foralongtime,recurrentandlongＧlastingpediatriccoughhasbeenamedicalproblemthat
hasplaguedcountlessparentsanddoctors．AsoneofthecharacteristictreatmentmethodsofChina,theconceptof
drugpairsandcompatibilityplaysapivotalroleinclinicalpractice．Inordertomakebetteruseofthecharacteristic
advantagesoftraditionalChinesemedicineandprovidenewideasfortheclinicaltreatmentofpediatriccough
variantasthma,thisstudyiscarriedouttoexplorethesevenpairsofmedicines,includingephedraＧcinnamon
branchforsweatingandrelieving,mulberryleafＧchrysanthemumforsoothingandclearinglungs,tangerine

peelＧpinelliaternateforregulatingqiandeliminatingphlegm,RadixasparagiＧRadixophiopogonisfornourishing
yinandmoisteningthelungs,SchisandrachinensisＧdriedgingerforwarminglungsandstoppingcough,

bupleurumＧscutellariabacalensisforreconcilingShaoyang,andcodonopsisＧAstragalus membranaceusfor
nourishingqiandstrengtheningthespleen．

【Keywords】　Coughvariantasthma;　Commonlyuseddrugpairs;　Compatibility;　Child
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　　儿童咳嗽变异性哮喘,又称为隐匿性哮喘,咳嗽

是其主要或者唯一的临床表现,且容易反复发作,呈
慢性迁延性,多在４周以上,为刺激性或者痉挛性不

伴有喘息的干咳[１].咳嗽的发作有明显的规律性,
多在晨起、夜间或者活动后加剧.小儿咳嗽变异性

哮喘的中医命名经历了一个十分曲折的过程,其在

中医古籍中并没有一个具体的中医病名,历代医家

只能根据其临床主要症状多将其归纳于“风咳”“顽
固性咳嗽”等等.１９８３年王烈教授基于“久咳痰郁

终成哮”“久咳不愈终成哮”提出“哮咳”病名,开创以

哮治咳之先河,直到２００８年的哮喘会议上,“哮咳”
理论正式得到了来自全国各地专家和国家中医药管

理局的一致认可.

１　小儿咳嗽变异性哮喘的常用药对
中药药对是中医治疗特色之一,«雷公药对»中

首次出现“药对”一词,其以中医基础理论为基本原

则,以药物的四气五味、归经、毒性、升降浮沉和功能

为依据,以有效缓解患者的临床症状、减少药物不良

反应为目的,构建起双味中药和中药方剂组方之间

的桥梁.现代药理学研究表明,中药药对配伍可以

协同增效、扩大应用范围、降低毒副作用,通过多靶

点、多途径、多方位起到缓解平滑肌的痉挛,扩张支

气管、抑制神经中枢、提高机体免疫等作用[２].

１１　麻黄Ｇ桂枝

麻黄辛温气薄,善行肌表之卫分而行发汗解表

之功,色赤之桂枝入营分而和肌表,两者相须配伍,
增强其发汗解表、祛除风寒的能力.麻黄桂枝相配

伍,常用于治疗小儿咳嗽变异性哮喘风寒袭肺证.
风寒之邪从口、鼻、皮毛而入侵袭人体肺脏,肺为娇

脏,为清虚之体,肺叶娇嫩,不耐寒热,小儿肺常不

足,风寒之邪侵袭肺脏,肺失宣降,发为咳嗽.用辛

温解表之麻黄桂枝药对配伍,以增强其解表散寒,宣
肺止咳之功.麻黄得桂枝则开玄府行卫气之功更

强,桂枝得麻黄则解肌表和营气之效越优.张华、杨
祥正教授临床上常使用麻黄和桂枝配伍治疗咳嗽变

异性哮喘,两药相配伍能有效地减轻小儿咳嗽发生

的频率,提高机体的免疫力,使营分之寒邪从肌表而

解[３Ｇ４].

１２　桑叶Ｇ菊花

桑叶为桑树的干燥叶,经霜后采摘的桑叶有更

好的止咳祛痰之功.桑叶和菊花作为仲景常用药对

之一,既能疏散体表之风热,又能清泄肺中邪热,善
于清利头目及咽喉,在医治风热感冒初期的咳嗽有

着奇效,长于散风之桑叶与长于清热之菊花相辅相

成,使得疏风清肺、润肺止咳之功更上一层楼.桑叶

菊花药对配伍常用于治疗小儿咳嗽变异性哮喘风热

袭肺证,外感风热或者是风寒之邪日久不愈,由表及

里郁而化热,导致肺失去宣降,肺卫受邪,出现咳嗽、
咯黄痰,唇红,咽喉红肿疼痛,舌红脉浮数等症状,用
辛凉解表之桑叶、菊花药对配伍,以增强其疏风清

热,润肺止咳之功.王春花等[５]通过靶点定位分析

发现菊花主要分布在肺、肝二脏,与菊花所属的归经

相一致,能有效地治疗风热袭肺所导致的咳嗽;李新

民教授善用桑叶菊花配伍治疗小儿慢性咳嗽[６];赵
聪玲[７]通过临床疗效观察发现桑叶菊花配伍使用能

促进其肺功能指标的恢复,改善患者的预后表现,可
清泻其肺火而止咳.

１３　陈皮Ｇ半夏

«中国药典»记载,陈皮,性味苦、辛、温,归属肺

脾二经,既可理气健脾,又能燥湿化痰.半夏辛温性

燥,归肺脾胃三经,善能燥湿化痰,又可和胃降逆,为
治痰湿、寒痰、呕吐之要药.半夏、陈皮,陈久者为

良,无过燥之弊,两者相配,则燥湿化痰的功效更强,
充分体现了“治痰先治气,气顺痰自消”的意义.陈

皮与半夏相配伍,常用于治疗小儿咳嗽变异性哮喘

痰邪蕴肺证,痰邪蕴肺证是由于肺脾气虚而导致痰

浊内蕴,加之患儿禀赋异常,感受外邪,化热内传,久
留不去,邪热郁肺,伺机引动伏痰,致使风痰痹阻、气
道不利、肺失宣畅、其气上逆而发为咳嗽.半夏得陈

皮气顺则痰消,陈皮得半夏痰除则气自下,两者相配

伍,理气化痰之效起到事半功倍的作用.“百病皆由

痰作祟”,顽痰多生怪症,杨宇教授认为陈皮半夏相

配伍,燥湿化痰,理气和中,使得气顺则痰降,气化则

痰化,从而痰消而咳止[８].

１４　天冬Ｇ麦冬

天冬味甘苦,性寒,入肺肾二经.麦冬味甘微

苦,性寒,入心肺胃三经.两者皆可以养阴生津,但
天冬可以清热润燥,麦冬可以清心益胃,麦冬入肺经

以养肺阴,天冬兼入肾经以润肾燥,两者相须配伍,
养阴、润肺之功更加强大,有金水相生之妙用.小儿

脏腑娇嫩,形气未充,五脏六腑都存在虚弱的现象,
肺气不足而易感受外邪,首要的为风邪,犯肺后肺失

宣降,上逆而咳,咳嗽日久,容易损伤肺阴,肺阴亏虚

不能滋养肾阴,容易“母病及子”伤及肾,形成肺肾阴

虚之证,加上小儿为纯阳之体,容易从阳化热,尤其

是北方供暖地区,室温过高、空气干燥,从而导致人

体免疫功能和呼吸系统抵抗力下降,出现鼻咽干燥、
烦躁不安、鼻衄等症状,此时用天冬和麦冬相配伍,
起到滋养肺肾的功效.吴力群教授认为小儿咳嗽变

异性哮喘后期,易耗气伤阴,常加入滋阴清热、润燥
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止咳之天冬麦冬,用来养肺阴、润肺燥[９].

１５　五味子Ｇ干姜

五味子皮肉酸甘,果核辛苦而带咸味,其果实以

酸为主,其次是苦味,最后是咸味,酸可以收敛,苦可

以泻热,咸味药能滋肾,五味子性温而不热不燥,入
肺心肾三经,有敛肺止咳、益气生津和补肾宁心之

功.干姜味辛,性热,既能通心助阳、温肺散寒,又能

燥湿化痰.«施今墨药对»中五味子和干姜相配伍,
五味子酸涩收敛,善于收敛肺气而滋肾水,干姜辛散

温通,善于逐寒邪而发表温经,燥脾湿而止呕消痰.
二药相配,既收敛肺气,又不碍邪;既温通辛散,又不

伤正气;既收又散,补泻兼施;既行气散结,又能化痰

止咳.收中有散,开中有阖,收敛肺气而不碍邪,温
通辛散,不伤正气,一走一守,相辅相成,共奏其利

肺、平喘、化痰、止嗽之功.沈宗国教授通过五味子

和干姜等其他中药相配伍组成的青龙五子汤能有效

地治疗顽固性咳嗽,共行祛风寒,散水饮之效,化痰

止咳之效[１０].毛妮等[１１]通过运用五味子和干姜配

伍组成的小青龙汤和常规西药相比较,发现其能有

效地降低患者的咳嗽程度评分,能更好地缓解变应

性咳嗽的临床症状.

１６　柴胡Ｇ黄芩

柴胡味薄气升,归肝胆肺三经,既能和解少阳,
又能疏肝解郁、升举阳气.黄芩苦寒清泄而燥,既能

清热泻火而凉血止血,又能燥湿解毒.升清阳泻表

邪之柴胡配伍降浊火泄里邪之黄芩,共奏其升清降

浊,调和表里,和解少阳枢机之功.小儿体禀少阳,
在三阳中阳气最弱,少阳为枢[１２],血少气弱,气机升

降失常,则咳嗽发作,小儿咳嗽变异性哮喘多半表现

在晨起、夜间,遇风、活动后咳嗽,时间较久,在四周

以上.５~７时为卯时,乃大肠经当令,肺与大肠相

表里,小儿肺常不足,肺主宣发肃降,肺为娇脏,遇风

感邪首先犯肺,肺气上逆则发为咳嗽.２１~２３时,
乃三焦经当令,此时机体处于阴盛而阳弱,正虚邪

胜、正邪交争之际,少阳气机逆乱,上而犯肺,肺失肃

降,咳嗽发作.张立山、武维屏教授发现在临床上运

用柴胡和黄芩相配伍,可以和解少阳枢机,疏利三

焦、疏肝利肺止咳,对治疗慢性咳嗽有着良好的作

用[１３Ｇ１４].

１７　党参Ｇ黄芪

党参、黄芪皆为甘温补气之品,党参补中,可促

进脾气之运化,益气生血.黄芪益卫固表实腠理,既
可升阳温分肉,又可利水消肿.二药相合,一里一

表,一阴一阳,相辅相成.党参补中气长于止泻,黄
芪固卫气而敛汗,还可益气升阳.党参偏于阴而补

中,黄芪偏于阳而实表,不仅能治脾虚,还能治肺虚

咳喘.二药合用,健脾培中,益气升阳,一阴一阳,相
得益彰,共奏扶正补气之功.肺为气之主,肺失宣降

则生咳,脾胃为气血化生之源,气机升降失常则久

咳,小儿肺常不足,秋冬季节温差变化大,容易受冷

空气的刺激而导致小儿咳嗽加重,尤其是北方极寒

地[１５]气候,寒邪久羁易伤肺之阳气,黄芪和党参配

伍可以补肺脾之气.李乃庚教授善用黄芪补气健脾

养小儿脾之不足[１６],张妍等[１７]运用黄芪、党参相配

能有效地治疗小儿咳嗽变异性哮喘肺气虚证,有效

地改善肺通气换气功能、调控免疫状态作用,对呼吸

系统疾病起到防治作用.

２　案例举隅
患儿男,７岁,２０２３年１１月２７日初诊,因“反复

咳嗽２个月,加重７d”就诊.患儿平素易感体质,因
霜降后天气逐渐转凉出现咳嗽反复加重,清晨及夜

间尤甚,少痰.家长给予“孟鲁司特钠咀嚼片”口服

治疗,病情有明显的改善,但停药后咳嗽症状复现.

７d前咳嗽症状加重,痰少色白,纳多口臭,大便干,
日一次,舌红苔白厚腻,脉滑数.嘱其进行过敏原检

测,予和解止咳汤治疗,方药如下:柴胡１５g,黄芩、
党参、五味子、地龙、白屈菜、炙甘草、木香、槟榔各

１０g,清半夏９g,黄连５g.４剂,每２日１剂,水煎

取汁２４０mL,早晚温服６０mL.

２０２３年１２月５日二诊.咳嗽症状较前明显减

轻,夜间有零星咳嗽,无痰,口不臭,大便正常,舌淡

红,苔薄白,脉滑.过敏原:鸡蛋、牛奶、小麦过敏.
前方去木香、槟榔、黄连加沙参１０g,再进４剂,煎服

法同前,服药期间严格规避进食鸡蛋、牛奶、小麦制

品.２周后进行电话随访,患儿咳愈未见复发.
按语:由于小儿体禀少阳,气血皆虚,加之小儿

脾胃薄弱,易受乳食、生冷、积热所伤,导致脾胃运化

失调,不能化生水谷精微.脾失健运则中焦气机升

降失常,内生痰湿,痰湿上涌储存于肺则咳嗽反复发

作.治疗上应采取和解少阳,调畅三焦气机之法,予
和解止咳汤治疗.方中柴胡是治疗少阳病的主药,
它能够疏泄少阳之气郁,而黄芩则是苦寒之药,能够

清泻少阳之火郁,使得居于半表半里之邪得以疏解;
黄芩的用量较小,它能够发挥出柴胡外透之力强、内
泄之功稍弱的优势,使少阳病得到有效的治疗;白屈

菜,既可清热解毒又能止咳平喘;地龙通络平喘,佐
以半夏降逆止呕;党参可补益脾土又能益气和中,扶
正祛邪;五味子敛肺止咳;柴胡、黄芩苦寒清降,半夏

辛开散邪,合而辛开苦降;加上行气导滞、邪热通便

之木香、槟榔,清泄胃火.诸药相得,升降协调,疏畅
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气机,攻补皆施,扶正祛邪.二诊有轻微咳嗽,口不

臭,大便不干不稀,恢复正常,舌淡红,苔薄白.可见

主证未变,故固守原方,在其基础上删除清胃火之黄

连及行气导滞、邪热通便之木香、槟榔,因其咳嗽日

久伤阴加上沙参以养肺阴.

３　讨论
药对配伍理论是几千年来祖国医学文明的瑰

宝,是历代医家长期与疾病作斗争、反复经验积累的

智慧结晶,其讲求“气味相求”,使得药对之间的配伍

在中药复方中的使用更加的合理化.各种中药之间

相配伍不仅仅加强了对小儿咳嗽变异性哮喘主要证

候和症状的针对性治疗,而且广泛运用于各个领域,
康丽杰等[１８]发现黄连半夏药对配伍能有效的减少

胃肠道反应从而起到缓解患者胃痛的作用;王宏坤

教授善用杜仲狗脊相配伍治疗肝肾亏虚型强直性脊

柱炎[１９];姜昊轩等[２０]发现疏肝理气化痰的半夏厚朴

药对相配伍,能有效地缓解抑郁症的发病.药对配

伍除了具有明确药对功效的针对性疾病治疗外,还
具有很大的灵活性,同一组药对配伍可以治疗多种

疾病,起到量小力宏的特点.

４　结语
虽然现代医学研究认为中药药对可以通过缓解

支气管平滑肌痉挛、提高机体免疫力而起到止咳化

痰平喘治疗小儿咳嗽变异性哮喘的作用,但中药之

间组合配伍以及有效成分和临床用药浓度的探索是

一个长期的过程,现阶段对各种中药药对有效成分

的提取技术还不够完善,药对配伍之间的药理学、药
动学相关作用机制的研究依然缺乏系统性,需要更

多的临床实验数据和医学新技术去证实其相配伍的

科学性和实用性.
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