




此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com





前　言

PREFACE

开展家庭自疗，是当前医学发展的一个新趋势，只要自己懂得一定的医

疗常识，在医生的指导下，就可以自己动手进行自疗，使疾病及时得到预

防和治疗。这样既省事、省时，免去一些去医院的诸多烦恼，又减轻了自

己的经济负担。为此，我们组织有关专家、教授编写了《儿科病自疗速查

手册》一书。

本书包括82种儿科常见病、多发病，每病扼要介绍疾病的概念、病因、

主要表现、爱心提示，重点是按中医分型介绍主证、处方，以及偏方验

方、饮食疗法、按摩疗法、针灸疗法、拔罐疗法等，患者可查书对症，选

用各种适宜的方法治疗，既方便又有效，是集实用性与通俗性于一体的医

学普及读物。

虽然我们做了最大的努力，但由于水平所限，不当或疏漏之处在所难

免，敬请读者批评指正，不胜感激。

编　者　　
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新生儿黄疸

新生儿黄疸

新生儿黄疸是指婴儿出生后，全身皮肤、巩膜、小便发黄为特征的一种

病证，与胎孕等因素有关。凡婴儿出生后2～3天出现黄疸，于10～14天内消

退，若是早产儿可延迟到第3周才消退，其他情况一般良好，此为生理性黄

疸，若3周后，黄色未退或加重，或兼见其他症状，则需进一步诊疗。

主要表现

1    生理性黄疸：多在生后第2～3天出现，第4～6天达到高峰，第2周黄

疸减轻至消退。皮肤黄疸部位限于头面、颈、胸及上腹等部位，小

腿、前臂及手足一般不黄。

2    病理性黄疸：在生后24小时内出现，进展快，消退慢，在生后第2周

末或更晚仍有明显的黄疸。除头面、颈、胸、上腹外，小腿、前臂

及手足心也黄染。

辨证施治

湿热发黄型

[主证] 全身皮肤、面目发黄，色

较鲜明，并见发热，烦躁，啼哭不

安，口渴，尿少色黄，呕吐，便秘，

舌红，苔黄腻，脉滑数。

[处方] 茵陈6克，栀子6克，生

大黄（后下）3克，泽泻6克，茯苓

6克，车前子（包煎）6克，姜竹茹3

克，甘草3克。

寒湿发黄型

[主证] 身、目、尿俱黄，日久不

退，黄色晦暗，面色欠华，不思乳

食，纳少腹胀，食后易吐，大便稀薄

或完谷不化，舌质淡，苔白腻，脉 

细缓。

[处方] 茵陈6克，干姜3克，党参

6克，白术6克，茯苓6克，吴茱萸3

克，陈皮3克，甘草3克。
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瘀积发黄型

[主证] 身、目、尿俱黄，黄色较深

且晦暗，逐渐加重，纳少易吐，腹部膨

隆，大便溏薄，色如陶土，时伴腹痛，

皮肤有瘀斑，兼见衄血，指纹紫滞，舌

暗红或微紫，苔黄，脉细涩。

[处方] 茵陈6克，栀子6克，生大黄

（后下）3克，桃仁6克，红花3克，川芎

6克，牛膝6克，甘草3克。

以上各方均水煎2次，药液混合均

匀，分2次服，每日1剂。

偏方验方

茵陈、栀子各10克，大黄、甘草各

6克。煎汤20毫升，保留灌肠，每日或

隔日1次。

茵陈18克，金钱草9克，郁金6克，

甘草1.5克，红糖适量。各药水煎，加红

糖当水饮。每日1剂，每日3～5次。

青黛3克，紫草、焦山楂、茜草、

绿茶各9克，乳香、白芷各6克。水煎

服，每日1剂。

饮食疗法

玉米须30克。加水适量，煎水取汁

60毫升，加入葡萄糖粉适量，少量频频

喂服。

茵陈15克，红糖60克。水煎代茶饮

用。患儿乳母服用。

冬瓜 5 0 0克。煮汤 3碗，分 3次服

用。患儿乳母服用。

推拿疗法

运五经，推脾土，揉五指

节，运内八卦，分阴阳，推上

三关，揉涌泉、足三里。

体针疗法

取足三里、内关、三阴

交、丰隆、阴陵泉，呕吐加曲

池，发热加大椎。

用补法，不留针，每日治

疗1次。

注意观察黄疸婴儿的全

身情况，有无精神委靡、嗜

睡呕吐、吸吮困难、惊厥不

安、双目斜视、四肢强直或

抽搐等，以便对重症患儿及

早发现及时治疗。

注意观察大小便变化，

患阻塞性黄疸时大便呈灰白

色，而新生儿巨细胞病毒肝

炎大便也呈灰白色，但治疗

后大便可逐渐转黄，尿色也

从深黄转为浅黄色。

注意新生儿保温，提早

喂奶。

保护好新生儿皮肤，防

止破损感染，避免发生败血

症而致黄疸。

爱心提示
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新生儿硬肿症

新生儿硬肿症

新生儿硬肿症是一种以全身皮肤或局部肌肉发凉发硬，体温不升，或兼

有水肿为特征的疾病。病因与新生儿的体温调节、代谢功能尚未成熟，不能

经受寒冷损伤与严重感染有关，是新生儿死亡的主要原因之一。常见于生后

1周以内的新生儿，寒冷季节发病率较高，早产、体弱儿更易罹患。

主要表现

先有一处或多处皮下脂肪积聚

部位发凉、变硬，似硬橡皮感，皮

肤呈紫红色，或伴有水肿，常见于

大腿与小腿外侧，以后可逐渐向上

蔓延至全身。体温不升，全身发

凉，反应弱，生活能力低，严重者

不能吸吮，呼吸浅弱。

辨证施治

寒凝血滞型

[主证] 初生后不久，面色紫暗，

肌肤欠温，肌肤硬肿不易捏起，臀部

腿部及趾部色暗，青紫或红肿，指纹

紫暗，唇舌暗红。

[处方] 当归6克，赤芍6克，肉桂

3克，细辛1.5克，大枣3枚，鸡血藤

6克，桃仁3克，红花3克，仙灵脾6

克，甘草6克。

阳气虚衰型

[主证]  生后3～5天内，体温不

升，面色灰暗，僵卧少动，多睡少

哭，吮吸无力，肌肤发冷发硬，皮肤

水肿，按之凹陷，硬肿范围较广，舌

淡，苔白或无苔，指纹淡滞。

[处方] 生晒参（另煎）3克，熟

附子（先煎）3克，干姜3克，丹参6

克，当归6克，黄芪6克，麦冬6克，

甘草3克。

以上各方均水煎2次，药液混合

均匀，分2次服，每日1剂。

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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爱心提示

注意消毒隔离，防止交

叉感染，患儿衣被、尿布应

清洁柔软干燥，睡卧姿势须

勤变换，严防发生并发症。

对吸吮能力差的新生

儿，可用滴管喂奶，必要时

鼻饲，或静脉点滴葡萄糖注

射液、血浆。

偏方验方

生葱、生姜、淡豆豉各30克。

捣碎混匀，酒炒，热敷于局部。用

于寒凝血滞证。

鲜芫荽 2 5～ 5 0 克。将芫荽洗

净，放入沸水中稍烫后取出，揉成

小团，以能渗出药汁为度，直接用

药团轻轻反复涂擦硬肿局部皮肤，

每次3～5分钟，每日4～6次，直至

硬肿消退为止。

当归、川芎、红花、赤芍、透

骨草各15克，丁香、肉桂、川乌、

草乌、乳香、没药各7.5克。共研细

末，加凡士林1000克拌匀，涂纱布

敷在硬肿部位，并用热水袋加温后

敷在纱布上，每日换药1次。

艾灸疗法

皮肤硬肿消失较慢者，可用艾

条温灸，每次 1 0～ 1 5分钟，每日

1～2次。

麻　疹

麻疹是麻疹病毒所致的小儿常见的急性呼吸道传染病。患者是唯一的传

染源，主要通过飞沫直接传播，由衣物、玩具等间接传播甚少见。发病季节

以冬春季为多。恢复期不带病毒。本病传染性强，易并发肺炎。病后免疫力

持久，大多终身免疫。6个月以内小儿由于从母体获得免疫力，不易得此病。
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麻 疹

主要表现

初起有发热、咳嗽、鼻流清

涕、眼结膜充血怕光， 2～ 3天后

发热更高，口腔颊黏膜充血，黏膜

上有灰白色针尖大的麻疹黏膜斑可

见。发热第4天耳后开始出现红色的

斑丘疹，逐渐遍及全身。出疹3～4

天后疹子消退，疹退后皮肤上留下

棕色沉着，并有皮肤脱屑。

曾接种过麻疹疫苗或近期做过

被动免疫的小儿，患麻疹症状较

轻，发热不高，皮疹稀疏，病程 

亦短。

辨证施治

前驱期

[主证] 发热，微恶风寒，鼻塞流

涕，喷嚏，咳嗽，眼睑红赤，泪水汪

汪，倦怠思睡，发热第2～3天，口腔

两颊黏膜红赤，贴近臼齿处可见麻

疹黏膜斑（细小白色疹点，周围红

晕），小便短黄，或大便稀溏，舌苔

薄白或微黄，脉浮数。

[处方] 升麻10克，葛根10克，荆

芥10克，防风6克，牛蒡子10克，薄

荷（后下）5克，杏仁6克，前胡10

克，桔梗3克，甘草6克。

出疹期

[主证] 发热持续，起伏如潮，谓

之“潮热”，每潮一次，疹随外出。

此时口渴引饮，目赤眵多，咳嗽加

剧，烦躁或嗜睡，舌红，苔黄，脉

数，疹点先从耳后发际，继而头面、

颈部、胸腹、四肢，最后手心、足

底、鼻准部都见疹点即为出齐。疹点

初起细小而稀少，渐次加密；疹色先

红后暗红，稍觉凸起，触之碍手。

[处方] 金银花10克，连翘6克，

蝉蜕6克，升麻10克，葛根10克，紫

草10克，西河柳10克，牛蒡子6克，

桔梗3克，甘草6克。

退疹期

[主证] 发热渐退，咳嗽减轻，胃

纳与精神好转，疹点依次渐回，疹退

爱心提示

卧室空气流通，温度、

湿度适宜，避免直接吹风受

寒和过强阳光刺激，床铺被

褥舒适柔软，环境安静。

注意补足水分，饮食应

清淡，易消化，发热出疹期

忌油腻辛辣之品，恢复期宜

营养丰富食物。

注意保持眼睛、鼻孔、

口腔、皮肤的清洁卫生，每

日按时清洗，防止破溃感

染，发生并发症。
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处皮肤呈糠状脱屑，留有色素沉着，

舌红，苔薄净，脉细或细数。

[处方] 沙参10克，麦冬10克，桑

叶10克，石斛10克，生地黄10克，赤

芍6克，牡丹皮6克，山药10克，扁

豆6克，谷芽10克，麦芽10克，甘草 

6克。

以上各方均水煎2次，药液混合

均匀，分2次服，每日1剂。

偏方验方

浮萍、麦苗各15克。水煎服，

每日1剂，连服3剂。

芫荽2 0克。加水适量，1次煎

服；另取适量捣烂，加白酒数滴，

搓患儿后背。用于小儿麻疹初出不

爽，烦躁不安，或麻疹内陷。

芫荽500克，紫草30克。将上药

加水适量稍煎，至药液约3000毫升

时，取10～15毫升药液加白酒数滴1

次服下，剩余药液洗浴全身。

饮食疗法

芦笋 3 0 克，粳米 5 0 克。将芦

笋水煎 1 5分钟，去渣放入粳米煮

为稀粥，每日分2次空腹服用。用

于麻疹，疹出不畅，发热，烦躁， 

咳嗽。

鲤鱼400克，芫荽20克。加水及

少量食盐，文火炖热，频频饮汤，

日饮数次。主治麻疹始出，咳嗽不

重，流泪，羞明，打喷嚏。

荸荠、芦根各20克。加水煎10

分钟，徐徐饮下，每日1～2剂。主

治麻疹始出，身热，流泪。

按摩疗法

先推攒竹1 0 0次，分推坎宫5 0

次，推太阳50次；继推风门2分钟，

推天柱300次，拿风池10次，揉按肺

俞1分钟；然后推肺经400次，清脾

经500次，清胃经300次，揉外劳宫1

分钟，推三关300次，清天河水300

次。用于前驱期。

先推攒竹、坎宫、太阳各 5 0

次；继按揉肺俞1分钟，推脊柱500

次；最后清脾经、胃经、肝经、肺

经各300次，掐揉小天心1分钟，揉

一窝风2分，掐揉二扇门1分钟，清

天河水400次。用于出疹期。

体针疗法

高热者，可针刺放血，或针刺

曲池、合谷、大椎等穴，强刺激。

抽搐者，可针刺人中、涌泉、

合谷、丰隆、神门、十宣等穴，强

刺激。
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风 疹

风　疹

风疹是由风疹病毒引起的急性呼吸道传染病。传染源为患者，在患者鼻

咽部分泌物中含大量病毒，出疹前后传染性最强。经空气飞沫传播。多感染

幼龄儿童，但在学校、军营等易感人群较集中、环境拥挤的场所，可出现爆

发流行。病后有较持久的免疫力。

主要表现

1    前驱期：在发病前1～2天有发热，全身不适，咳嗽，呕吐，腹泻

等。但多数症状较轻，持续1～2天。

2    出疹期：发病第1天或第2天出现皮疹，首先见于面部，1天内迅速扩

展至躯干、四肢，手心、足底大多无疹。皮疹有迅速演变特点，第1

天似麻疹，第2天似猩红热，第3天消退。典型皮疹3天消退，有时可

持续4～5天。退疹后多不留有色素沉着，也无脱屑。出疹时全身症

状也不明显，体温大多在38℃左右，很少达39℃以上。风疹患者常

有浅淋巴结肿大，主要为枕部、耳后、颈部淋巴结肿大，轻压痛，

愈后迅速消退。

辨证施治

邪郁肺卫型

[主证] 发热恶风，喷嚏流涕，咳

嗽，头面、躯干、四肢渐次出现淡红

色皮疹，稀疏细小，分布均匀，伴瘙

痒，耳后及枕部淋巴结肿大，舌偏

红，舌苔薄白，脉浮。

[处方] 金银花10克，连翘10克，

芦根10克，淡竹叶6克，牛蒡子6克，

荆芥6克，薄荷5克，淡豆豉5克，甘

草5克。



儿科病自疗速查手册

014

邪热炽盛型

[主证] 高热，口渴，心烦不宁，

溲赤便干，疹色鲜红或暗红，疹点

密集，皮肤瘙痒，舌红，苔黄糙，

脉浮数。

[处方] 桑叶10克，菊花10克，连

翘10克，牛蒡子6克，蝉蜕6克，黄连

6克，薄荷5克，甘草5克。

以上各方均水煎2次，药液混合

均匀，分2次服，每日1剂。

偏方验方

板蓝根15克，金银花、僵蚕各

10克，蝉蜕6克，甘草3克。煎水，代 

茶饮。

金银花10克，生地黄、紫草各9

克，蝉蜕、薄荷、牡丹皮各6克，荆

芥3克。水煎服，每日1剂。

紫背浮萍500克。加水煎，浸毛

巾擦敷，日3次。

饮食疗法

玉米须15克，酒酿100毫升。

玉米须加水煎30分钟，去渣滤液，

加酒酿再煮沸，分3次服完，连续服

用3天。

白茅根30克，红萝卜250克。

加水500毫升，文火煎至250毫升，

去渣，加糖少许，分3次服。

香菜15～30克，马蹄250～500

克。共煎水代茶饮用。

爱心提示

对于风疹患儿一般不必

采取隔离措施，但在易感儿

群集的地方，可适当隔离，

一般隔离至出疹后5天。出

疹期间不随便外出，防止交

叉感染，发生其他合并症。

注意休息与保暖，衣

服柔软，皮肤瘙痒时切莫抓

挠，以免皮肤破损感染。

体 温 较 高 者 ， 可 用

物 理 降 温 法 ， 同 时 多 饮 

开水。

饮食宜清淡易消化，不

宜吃辛辣、煎炸食物。

按摩疗法

患儿俯卧，用双掌在患儿背腰

部膀胱1～2侧线上做快速分合法，

后用双拇指点按风池、肺俞，轻拨

膈俞，揉点承山穴1分钟。

患儿端坐，同时用拇指揉压曲

池、板门穴1分钟，揉点血海、三阴交

1分钟。

体针疗法

主穴取曲池、合谷、血海、膈

俞、天井、委中。感受风邪者，配
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水 痘

水　痘

水痘是由水痘带状疱疹病毒引起的急性传染病。多见于儿童，主要通过

飞沫和接触传播，传染性极强，易感者于接触后约90%发病。病愈后病毒继

续潜伏在脊神经后根和颅神经的感觉神经节细胞内，一旦病毒被激活，即可

引起带状疱疹。一般呈自限性。有患者接触史，好发于冬、春季节，可在儿

童中流行。

主要表现

风池、外关；腹痛者，配天枢；心

中烦躁者，配曲泽、委中，用三棱

针点刺出血。

毫针刺，用泻法，不留针，每

日1次，10次为1个疗程。

三棱针疗法

取阿是穴。

严格消毒耳郭背面，于耳背第

二静脉上选取2～3个刺激点，用三

棱针点刺放血。

耳针疗法

取 肺 、 肝 、 枕 、 神 门 、 下 

屏尖。

每次选3～4穴，毫针刺，中强

刺激，留针20分钟，每日1次，5次

为1个疗程。

初起发热，流涕，咳嗽，1～2

天内面部与躯干出现红色斑疹、丘

疹，很快变为疱疹，呈椭圆形，外

周有红晕，疱壁较薄易破，呈向心

性分布，躯干多，四肢头面部少。

身体某一部位同时见斑疹、丘疹、

疱疹与结痂，皮疹分批出现，常伴

瘙痒。一般1周内结痂，2周左右痂

盖脱尽。

轻型患者皮疹稀少，全身症状

轻微。重型患者皮疹密布，全身症

状较重。少数患者可并发急性淋巴

结炎、丹毒、蜂窝组织炎等。
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