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俞景茂教授是第四批全国名老中医药专家学

术经验继承工作指导老师，是我国首批中医儿科专

业研究生，浙江省名中医，从事儿科临床、科研、教

学工作五十余载，在儿科疾病诊治中积累了丰富的

经验。 俞师在长期的临床实践中，不但对儿科常见

病、多发病积累了相当丰富的经验，而且对儿科诸

多疑难杂症也有深入的研究， 应用中医药治疗，疗

效显著。 笔者有幸跟随俞师抄方学习，受益匪浅。 现

将俞师治疗小儿杂病验案

2

则介绍如下。

1

白细胞减少症

毛某，女，

4

岁。

2015

年

5

月

10

日初诊。

主诉：发现白细胞总数计数减少

1

周。 患儿

1

周前因外感发热，经西医治疗后症状缓解，但查血

常规示白细胞总数

2.1×10

9

/L

，血红蛋白、血小板计

数、

C

反应蛋白均未见异常，平时易感，形体消瘦，

生长偏慢，面色少华，纳食欠佳，二便无殊。 查体：

咽稍红 ，扁桃体稍肿 ，心肺听诊无殊 ，舌红 、苔薄

白，脉浮数。 患儿既往体质欠佳，易感，有

3

次肠套

叠史。 诊断为白细胞减少症，辨证属脾肾两虚，治

拟健脾补肾、 调和营卫。 予异功散合小柴胡汤化

裁。 处方：

太子参

6g

，炒白术

6g

，茯苓

6g

，陈皮

6g

，生黄芪

6g

，柴胡

4.5g

，黄芩

6g

，制半夏

6g

，菟丝子

6g

，巴戟天

6g

，石斛

6g

，银花

6g

，炙甘草

3g

，制玉竹

6g

，生山楂

6g

，鸡内金

6g

。

7

剂。 常法煎服。

2015

年

5

月

17

日二诊：患儿服药

7

剂后，复查

白细胞总数上升至

3.5×10

9

/L

。 纳食稍启，咽红好转，

但夜寐欠宁，二便无殊，心肺听诊无殊，舌红、苔薄

白，脉浮数。 因患儿白细胞略有上升，诸证渐好转，

但患儿近日夜寐欠宁，病邪在里，故在原方基础上

去银花、柴胡、黄芩、制半夏，加炒枣仁

9g

、夜交藤

12g

、丹参

4.5g

、炒赤芍

6g

以补血活血、养心安神。

14

剂，常法煎服。

2015

年

6

月

3

日三诊：经治疗

3

周后，患儿夜

寐改善，白细胞总数已在正常范围，达到

6.0×10

9

/L

，

面色欠华，生长偏慢，听诊无殊，舌红、苔薄白，脉浮

数。 患儿证属脾肾两虚，故以健脾补肾安神调之。 予

六君子汤加减 ，处方 ：太子参

6g

，炒白术

6g

，茯苓

6g

，陈皮

6g

，生黄芪

6g

，制半夏

6g

，菟丝子

6g

，巴戟

天

6g

，砂仁

6g

，石斛

6g

，炒枣仁

6g

，夜交藤

9g

，远志

4.5g

，生山楂

6g

，丹参

6g

，炙甘草

3g

，红枣

12g

。 后继

续守方加减治疗

2

周，查白细胞计数稳定在正常范

围，夜寐宁，胃纳可，病情稳定后停药，嘱其注意饮

食，调理生活习惯，预防感冒。

按：白细胞减少症是指白细胞计数下降低于正

常范围所引起的一组症状。 由于小儿尚处于生长发

育过程，免疫系统尚未成熟，故本病在儿科临床常

易出现。 中医学对该病虽无明确记载，但根据该病

的临床表现，可归属于“虚劳”范畴。 该病典型临床

表现为头晕、乏力、食欲减退、精神萎靡、低热等，多

因小儿感染（尤其以病毒感染为主）后药物治疗导

致。 本例患儿因外感经药物治疗后，虽症状得以缓

解但白细胞总数减少，抵抗力下降，加之平素体质

较弱，反复易感，而出现面色少华、纳食欠佳、生长

偏慢等脾肾两虚之症候，故在治疗上俞师先以健脾

补肾，佐以调和营卫为治法，方用五味异功散合小

柴胡汤加减。 在诸证好转后渐以健脾助运、补肾固

本，兼以养阴润肺益气，综合调理，标本兼顾，达到

调理患儿体质的目的。 经中药治疗后患儿诸证改

善，白细胞总数亦回升，达到正常范围，后继续守方

治疗调理

2

周而愈。 该病因小儿感染所致者居多，

加之小儿生理上存在脾肾不足的特点，如《育婴秘

诀》中所言“五脏之中，肝常有余，脾常不足 ，肾常

虚”，故在中药治疗病情好转后，宜注重对小儿的饮

食调理及预防保护，正如古语所言“乳贵有时，食贵

有节”，调护得宜，生化有齐，胜过药耳，故后期嘱患

俞景茂治疗小儿杂病验案 2 则
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儿家长调理饮食及生活习惯，改善患儿体质，这样

才能取得良好的效果

[1]

。 俞师在治疗小儿疾病中，常

常遵循小儿生理病理特点， 时时注意顾护脾胃，勿

伐生生之气，值得借鉴学习。

2

鞘膜积液

朱某，男，

3

岁。

2015

年

1

月

13

日初诊。

主诉：发现右侧精索睾丸鞘膜积液

2

月余。 患

儿

2

月前发现右侧腹股沟隆起， 遂至当地医院就

诊，

B

超示右侧精索睾丸鞘膜积液， 建议手术治疗，

但家长对手术有所顾虑，故求治于中医药。 查体：面

色欠华，咽稍红肿，生长尚可，心肺听诊无殊，右侧

精索睾丸鞘膜积液，大小如核桃，脉浮数，舌红、苔

薄白。 诊断为右侧精索睾丸鞘膜积液，证属脾虚湿

泛、肝气郁滞。 治拟补肾健脾利水，兼以疏肝理气。

予五苓散合四君子汤加减，处方：

太子参

6g

，炒白术

6g

，茯苓

9g

，泽泻

6g

，车前子

（包）

9g

，生黄芪

6g

，怀牛膝

6g

，乌药

6g

，菟丝子

6g

，

猪苓

6g

，炒小茴

6g

，荔枝核

6g

，炒赤芍

6g

，川桂枝

3g

，炙甘草

3g

。

7

剂。 常法煎服。

并嘱其尽量少活动，尤其是纵向垂直的剧烈运

动。

2015

年

1

月

20

日二诊：患儿服药后，右侧精索

鞘膜积液有所吸收，咽稍红，脉浮数，舌红、苔薄白。

治拟原法，在原方基础上加小青皮

3g

、柴胡

6g

以增

加疏肝理气之功。

7

剂，常法煎服。

2015

年

1

月

27

日三诊： 右侧精索鞘膜积液吸

收，右侧睾丸鞘膜积液仍有少许未吸收，听诊无殊，

脉浮数，舌红、苔薄白。 患儿服药后效果初显，精索

积液已吸收，但睾丸处积液未完全吸收，辨证仍属

脾虚湿泛，但治疗上以健脾补肾为主，利水祛湿为

辅，从而达到治病求本。处方：党参

6g

，炒白术

6g

，茯

苓

6g

，泽泻

6g

，生黄芪

6g

，荔枝核

6g

，青皮

3g

，小茴

香

6g

，车前子

9g

（包），菟丝子

6g

，怀牛膝

6g

，川桂枝

3g

，生山楂

6g

，炒赤芍

6g

，炙甘草

3g

。

7

剂，常法煎

服。

后经守方治疗

3

周后，精索、睾丸鞘膜积液均

有吸收，囊肿渐消，继续巩固治疗

2

周后，患儿鞘膜

积液基本吸收，随诊半年未复发。

按： 鞘膜积液为鞘膜囊内积聚的液体增多而

形成囊肿， 根据囊肿部位的不同可分为精索和睾

丸两种鞘膜积液，两种积液既可以单独存在，亦可

以同时并存。 鞘膜积液是小儿泌尿外科常见病，多

数小儿随着生长发育积液可自行吸收而病愈，但

亦有积液未能吸收而长期存在者， 因慢性鞘膜积

液张力大而对睾丸的血供和温度调节产生不利的

影响，可能影响孩子将来的生育能力。 为此对于小

儿鞘膜积液的治疗， 目前分为保守与手术治疗，

2

岁以前可选择保守治疗，但

2

岁后如积液不吸收，

且有其他并发症出现时应及时选择手术治疗。 因

此，临床应根据患儿的具体情况，及时采取安全有

效的方法治疗， 避免后遗症发生。 本病属中医学

“水疝”范畴。该病名记载于金代张子和的《儒门事

亲》：“水疝，其状肾囊肿痛……囊肿而状如水晶。 ”

[2]

本例患儿年龄超过

2

岁，自愈率较低，建议手术治

疗，但患儿家长畏惧手术风险不愿接受，故寻求中

医治疗。 俞师认为患儿病程尚短，且囊肿无进行性

快速增大，无并发症出现，故可采用中医药保守治

疗取效。 小儿鞘膜积液病因主要是先天不足以及

后天失养， 临床中我们发现该病患儿多为早产儿

或剖宫产儿，这是其先天不足的一面，后天失养责

之于肝、脾、肾三脏功能失调。肾不足则气化不利，

水湿内停，脾虚肝郁则经脉瘀堵，水湿下注聚结于

前阴，三脏衰弱则成此病。 故在治疗上以健脾补肾

利水，兼以疏肝理气为原则，从而使气得以行，水

得以利而病愈。 通过对患儿四诊合参，俞师辨证为

脾虚湿泛、肝气瘀滞，治疗上采用五苓散合四君子

汤加减。 五苓散利水渗湿，四君子汤益气健脾，在

此基础上加小茴香、乌药行气疏肝；车前子健脾利

湿；炒赤芍、牛膝活血破瘀，且牛膝补肾利湿，能引

药下行，直达病所；患儿素体肺脾不足，加用黄芪

补益助水运。诸药合用，标本兼治，故能取效。二诊

时，患儿鞘膜积液有所吸收，故在前方基础上加小

青皮、柴胡以增加疏肝理气之功。 三诊时，患儿积

液渐吸收，此时当治病求本，治疗上以健脾补肾为

主，利水祛湿为辅。 后经守方调理后患儿鞘膜积液

基本吸收，随诊未复发。 除了药物治疗，俞师认为

平时的生活习惯也应注意， 家长应尽量避免患儿

过度活动，尤其是纵向剧烈运动，从而防止病情进

展，有利于疾病治疗和愈后恢复。
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