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（京）新登字１３０号

内 容 简 介

本书全面、系统地收集了防治肝胆疾病的常用、有效的药膳方

剂，以病症为纲，简明扼要地论述了肝胆常见疾病的诊断与辨证，

而以药膳方为目，对其组成、制作、用法、功能、主治等详加说明。

书后附有药膳治疗肝胆疾病的常用食物与药物，使广大读者可以

据症选方，按方配制，防病治病，保健强身。本书可作为临床医务

工作者及广大患者的实用参考书。

我们所有的努力都是为了使您增长知识和才干

科学技术文献出版社是国家科学技术部所属的综合

性出版机构，主要出版医药卫生、农业、教学辅导，以及科技

政策、科技管理、信息科学、实用技术等各类图书。



前 言

中华药膳，是中医药学的重要组成部分，是祖国医学丰富治疗

方法的主要内容，充分显示了传统中医学的特色和优势。

中华药膳，是药物和食物有机结合的产物，既具有药物的防病

治病作用，又有着中华美食的色、香、味、形，既可作为药物，又可作

为食物，既能祛疾疗病，又能保健强身、延年益寿，在临床医疗、保

健方面得到广泛应用，在民间更具有广泛的使用基础。近年来保

健食品、保健药品的开发，也是以药膳、食疗为基础的。

中华药膳，历史悠久，源远流长。自古有“药食同源”之说，早

在远古的原始时代，人们在寻找食物的过程中，即发现有些食物具

有治病功能。我国最早的一部药物学专著《神农本草经》，记载了

既为药物，又是食物的许多品种，如薏苡仁、大枣、芝麻、葡萄、山

药、核桃、百合、莲子等，并记述了其功效。最早的医学著作《黄帝

内经》即有药膳方剂，如乌鲗骨丸即以麻雀卵、鲍鱼配合茜草、乌鲗

骨治疗血枯病。汉代伟大的医学家张仲景非常重视药膳的应用，

创制了多种药膳方剂，如其所创制的当归生姜羊肉汤，至今使用广

泛，用治老人体虚效果显著。隋唐时期已有专门的食疗药膳专著，

如《食医心鉴》。著名医家孙思邈尤擅长药膳食疗，在其《千金要

方》中列有“食治”专篇，强调“夫为医者，当须洞晓病源，知其所犯，

以食治之，食疗不愈，然后命药”，并指出：“食能排邪而安脏腑，悦

神爽志，以资血气”，他还创制了茯苓酥、杏仁酥等著名的药膳方



剂。以后历代医家对药膳均有研究和发展，成为祖国医学防病治

病方法的重要组成部分。

中华药膳的整理、开发、研究，近年来方兴未艾。为了满足医

务工作者临床医疗的需要，为了满足人们防病健身、自我疗养的需

要，我们编撰了中华药膳系列书，把治疗内、妇、儿科常见病、疑难

病的药膳方剂，全面搜集，详加分类整理，以病症为纲，药膳方为

目，去粗取精，去伪存真，全面系统，科学先进，提高与普及相结合，

治疗与防病相结合。此系列书共１０余册，计有中华药膳防治肾脏
疾病、糖尿病、血液疾病、呼吸疾病、心血管疾病、胃肠疾病、脑病、

肿瘤、肝胆疾病、妇科疾病、男科疾病、儿科疾病等，是目前最为全

面、系统的药膳专著。

中华药膳系列书的编著者，为全国数十家中医院校、医疗机构

的专家、学者。各册的编写，基本按照疾病诊断、辨证、药膳方选的

体例，对每一药膳方的药物组成、制作、用法、功能、主治等详加说

明，使读者可以据证选方、按方配制，易于掌握和使用。
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书书书

急性肝炎

急性病毒性肝炎指由肝炎病毒所引起的一种以肝脏损害为主

的全身性急性传染病，是常见的肝脏急性炎症病变。病原物至少

包括七种以上，即甲型肝炎病毒（匀粤灾）、乙型肝炎病毒（匀月灾）、丙
型肝炎病毒（匀悦灾）、丁型肝炎病毒（匀阅灾）、戊型肝炎病毒（匀耘灾）、
己型肝炎病毒（匀云灾）、庚型肝炎病毒（匀郧灾）。
本病中医属“黄疸”，“胁痛”等病范畴。

【诊断】

一、临床表现

摇摇甲型、乙型、丙型、丁型、戊型、己型、庚型病毒性肝炎虽然在病
原学、流行病学、血清学、疾病过程和肝外表现等方面有一定的区

别，但其临床表现却极为相似。

员援潜伏期摇甲型肝炎的潜伏期绝大部分病人为员缘～源缘天，平
均为圆缘天。乙型肝炎较甲型肝炎的潜伏期长，多为圆缘～员愿园天。
丙型肝炎潜伏期的长短介于甲型与乙型潜伏期之间，多数在猿缘～
远缘天，但也有少数病人的潜伏期与乙型肝炎相同。丁型肝炎由于
与乙型肝炎同时发病，其潜伏期常与乙型肝炎相同。戊型肝炎的

潜伏期为圆园～猿圆。己型肝炎的潜伏期平均为圆个月。庚型肝炎
的潜伏期长短不定。潜伏期时间的长短，可能与感染病毒的数量、



毒力、途径和机体的反应能力有关。

圆援临床症状摇根据患者黄疸的有无，病情的轻重，临床上可分
为下列几种类型：

（员）急性黄疸型肝炎摇临床上见于血清胆红素高于正常，半
伴有不同程度的肝炎症状，体征及化验异常，排除其他病因而引起

的黄疸者。根据自然病程可分为黄疸前期、黄疸期、恢复期三个阶

段。

黄疸前期：起病大多较急，常有畏寒、发热。主要表现为全身

疲倦，软弱无力，食欲不振，恶心呕吐，上腹部不适，肝区疼痛，腹

胀，便溏或便秘，小便渐黄，肝脏轻度肿大，有轻度压痛及叩击痛，

极少数患者脾脏可触及。有少数病人起病可类似上呼吸道感染，

但食欲减退等消化道症状日益加重。本期病程一般持续为员～圆
周，但部分病人也可无黄疸前期而直接进入黄疸期。

黄疸期：本期最突出的症状首先是双眼巩膜及口腔粘膜黄染，

继则周身皮肤黄染，以胸部及肢体内侧最为明显。在黄疸早期，食

欲不振，厌油，恶心，呕吐等消化道症状逐渐加重，肝脏肿大，压痛

亦加剧。但黄疸出现数日后，上述症状大多数迅速改善，典型病例

黄疸在圆周内最重，大多数病人可在远周内恢复正常。本期病程
一般为圆～远周，少数病例可超过猿个月。
恢复期：体力逐渐恢复正常，黄疸消退，各种临床症状亦逐渐

消失，脾脏回缩，肝脏及肝功能逐渐恢复正常。此期持续时间圆周
～源个月，平均为员个月。少数患者在临床症状及肝功能恢复正
常后，留有轻度黄疸，但预后良好。

此外，还有少数病人可有较长时间遗留轻重不等的消化道症

状，包括食欲不振、厌油、上腹部不适、肝区疼痛等，并可伴有低热、

多汗等血管神经症状或头痛、情绪抑郁、失眠、多梦、思维紊乱等精

神、神经症状，此时查得肝功能及肝活体检查均正常，故有人称之

为“肝炎后综合征”。但肝功能正常并不表示肝脏肯定没有病变，

·２· 中华药膳防治肝胆疾病



对此类病人仍需密切观察，以排除迁延性肝炎的可能。

（圆）急性无黄疸型肝炎摇约占急性病毒性肝炎的 缘园豫 ～
怨园豫。此型病人大多数有轻度的肝炎症状，如食欲不振、恶心、肝
区不适或隐痛、低热、乏力等，少数病例发热较高，可达猿怨毅以上。
多数患者有肝脏肿大和压痛，症状、体征与黄疸型表现基本相同，

但程度较轻。部分病人无自觉症状，而于健康检查时被发现。在

临床上称为亚临床型感染或隐性感染。

二、肝外表现及合并症

员援血清病样综合征摇为病毒性肝炎最常见免疫复合物综合征
之一，多见于急性病毒性肝炎的潜伏期或早期，发病率为员缘豫 ～
猿园豫，主要表现皮肤与关节的病变，如荨麻疹、红斑疹、斑丘疹等，
以及类似于急性风湿性关节炎的表现。同时伴有乏力、低热、厌食

等全身症状，一般持续数天，待黄疸出现后则多会消退。

圆援婴儿丘疹性肢端皮炎摇多见于肝炎症状出现以前，与急性
病毒性肝炎密切相关，好发于婴幼儿，绝大部分在远～员圆个月内恢
复正常。

猿援肾小球肾炎摇主要表现有蛋白尿、血尿及管型尿，内生肌酐
清除率及尿素廓清率下降，但一般在猿～源周恢复，最长在猿个月
内恢复。

源援风湿性多发性肌痛摇起病急骤，有全身疼痛，以肩胛带及骨
盆肌肉疼痛为显著，常有早期关节强直现象，病人年龄大多数在

缘园岁以上。
缘援血液系统病变摇一般在临床上没有很大意义。但有些并发

症可以很严重，甚至危及生命。其中以再生障碍性贫血最为严重，

常发生于急性病毒性肝炎好转或恢复期，预后险恶，病死率高达

愿源援员豫 ～愿苑豫。此外，还可引起血小板减少性紫癜、粒细胞缺乏症

·３·急性肝炎



或红细胞增生不良，亦可合并溶血性贫血。

远援心脏损害摇急性病毒性肝炎时，心脏受侵主要表现心电图
异常，其他心脏病的症状、体征比较少见。心电图异常的主要改变

为栽波改变，其次为心律失常，其中主要的是窦性心动过速及窦性
心动过缓，也有少数病人发生心房扑动、窦房、房室及束支传导阻

滞，房室脱节、早搏、心房或心室肥大。心电图异常大多随着肝炎

的恢复而消失，仅有少数病人的心电图异常可持续很久。

苑援胆囊炎、胆管炎、急性病毒性肝炎合并胆囊炎摇胆管炎者比
较常见，其胆管、胆囊发炎可有细菌性，但更多的是无菌性的。

此外，其他并发症如糖代谢障碍、肋膜积液及消化液的变化，

胰腺炎等，均常随肝炎症状恢复而痊愈。

三、实验室检查

员援血象摇白细胞总数大多正常或稍偏低。分类常见多核中性
粒细胞减少而淋巴细胞和单核细胞相对增多，偶有异常淋巴细胞

出现，并有时增加到白细胞计数的缘豫左右，红细胞总数正常。但
血红蛋白可有轻度下降，伴有葡萄糖鄄远鄄磷酸脱氢酶缺乏者，可致
严重溶血。网织红细胞常有轻度增多。

圆援尿和粪便摇急性黄疸型肝炎病例在黄疸出现前员～圆日，尿
胆红素和尿胆原开始增加，呈阳性反应。小便色黄且逐渐加深。

黄疸期小便色深黄，此时尿胆红素反应递增，至黄疸最重粪便灰白

时，尿胆原反而减少，到黄疸减退时，则尿胆原可出现，以后随着病

情的好转而渐趋阴性。

猿援病原学检查
（员）甲型病毒性肝炎摇①急性肝炎患者血清抗鄄匀粤灾陨早酝阳
性；②急性期和恢复期双份血清抗鄄匀粤灾总抗体滴度升高≥源倍；

③急性期粪便免疫电镜找到 匀粤灾颗粒或用 耘蕴陨杂粤法检出 匀粤灾鄄

·４· 中华药膳防治肝胆疾病



粤早；④血清或粪便中检出 匀粤灾鄄砸晕粤。具有以上任何一项阳性，即
可确诊为匀粤灾近期感染。
（圆）乙型病毒性肝炎摇急性乙型肝炎的诊断需与慢性肝炎急
性发作相区别，可参考下列动态指标，具有其中一项即可诊断为急

性乙型肝炎：①匀月泽粤早滴度由高到低，消失后抗鄄匀月泽阳转；②急性
期抗鄄匀月糟陨早酝滴度高水平而抗鄄匀月糟陨早郧阴性或低水平。
（猿）丙型病毒性肝炎摇①排除诊断法：凡不符合甲型、乙型、
戊型病毒性肝炎诊断标准，并排除 耘月病毒、巨细胞病毒急性感染
（特异性陨早酝抗体阴性）及其他已知原因的肝炎，如药物性肝炎、
酒精性肝炎等，流行病学提示为非经口感染者可诊断为丙型肝炎。

②特异性诊断：血清抗鄄匀悦灾阳性。
（源）丁型病毒性肝炎摇①血清中抗鄄匀阅陨早酝阳性，或抗鄄匀阅阳
性，或匀阅陨早郧阳性；②血清中匀阅灾砸晕粤阳性；③肝组织内匀阅粤早阳
性或匀阅灾砸晕粤阳性。
（缘）戊型病毒性肝炎摇①排除诊断法：凡不符合甲型、乙型、
丙型、巨细胞病毒、耘月病毒急性感染及其他已知原因的肝炎，流行
病学证明经口感染者，可诊断为戊型肝炎。②特殊性诊断：病人急
性期血清抗鄄匀耘灾陨早酝阳性或急性期病人粪便中免疫电镜找到
匀耘灾颗粒或急性期抗匀耘灾阴性，恢复期阳转者。
（远）己型病毒性肝炎摇目前缺乏己型肝炎特异性诊断方法，
而采取排除法。在除外 匀粤灾、匀月灾、匀藻灾、匀阅灾、匀耘灾、匀郧灾感染的
情况下方可考虑己型肝炎的诊断。

（苑）庚型病毒性肝炎摇凡 耘蕴陨杂粤法检测到抗 匀郧灾阳性者，即
可诊断为现在或过去已感染过庚肝病毒；凡通过 砸栽鄄孕糟砸法获得
庚肝病毒核酸的阳性结果者，则可确定临床诊断为庚型肝炎。

源援肝功能试验
（员）血清酶摇血清谷丙转氨酶（粤蕴栽）活力上升是肝炎发病的
最早信息，常在潜伏期后期开始增加，出现症状后急骤上升，它对
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早期急性肝炎有很大的诊断价值。急性肝炎时，粤蕴栽与谷草转氨
酶（粤杂栽）之比常大于员，碱性磷酸酶（粤蕴孕）可见轻度增加，粤蕴栽与
粤蕴孕之比高于苑则表示肝细胞性黄疸，如低于苑，则须考虑肝外阻
塞的可能性。

（圆）血清胆红素摇在黄疸前期即开始增加，进入黄疸期则步
步上升，可在员～圆周内升到顶点，然后随病情恢复而回降。
缘援月超检查摇肝内胆汁不同程度的淤积及毛细胆管的不同程
度损伤而出现相应的声像图，在急性病毒性肝炎的恢复过程中，其

肝内结构及胆囊变化亦随之改善。

【辨证】

员援湿热蕴结，热重于湿摇身目俱黄，黄色鲜明如橘子色，皮肤
瘙痒，胁痛，身热但汗出不解，口干喜饮，甚则口苦，口气秽臭，饮食

减退，厌油腻，恶心呕吐，心中懊!，脘腹胀满，小便短少或色黄，大
便秘结，舌质红而偏干，苔黄腻或黄糙，脉弦数或滑数。

圆援湿热蕴结，湿重于热摇身目俱黄，但不如热重者鲜明，身体
困重，口淡不渴，胸脘痞满，厌油腻，食欲不振，脘腹胀满，大便溏而

不爽，小便短黄，舌苔厚腻或黄白相兼，脉濡缓或稍数或弦滑。

猿援湿热兼表摇黄疸初起，轻度目黄或不明显，畏寒，发热，身疼
头重，倦怠乏力，脘闷不饥，小便黄，脉弦浮或浮数。

源援寒湿阻遏摇黄色晦暗，脘闷腹胀，食欲减退，大便溏薄，神疲
畏寒，倦怠乏力，苔白腻，舌质淡，舌体胖，脉沉细而迟。

缘援肝气郁结摇胁痛以胀痛为主，走窜不定，常随情志变化而增
减，胸闷不舒，食欲减退，嗳气频做，苔薄，脉弦。

远援肝脾不和摇胸胁胀满疼痛，善太息，精神抑郁或性情急躁，
纳食减少，腹胀便溏或大便不调，肠鸣矢气或腹痛泄泻，疲乏无力，
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舌淡苔薄白，脉弦。

苑援脾胃不和摇恶心，食欲不振，口粘腻，胸闷，腹胀，疲乏无力，
大便或溏，舌胖苔白或腻，脉弦。

【药膳方精选】

员援荸荠柳叶茶

【配方】摇荸荠缘园园早，柳树叶远早。
【制作】摇将上料洗净，先将荸荠加水煮沸后，再加柳树叶煮
汤。

【用法】摇代茶频饮，并食荸荠。
【功效】摇清热、利胆、退黄。
【主治】摇适用于急性黄疸型肝炎，巩膜、皮肤黄染，发热口
渴，小便短赤，大便秘结，腹胀，纳减，厌油腻，脉弦数，舌苔黄腻等。

【出处】摇民间验方。

圆援茵黄绿茶饮

【配方】摇茵陈猿园早，生大黄远早，绿茶猿早。
【制作】摇上药洗净，置清水中泡猿园分钟，武火煮沸，文火再
煎员园分钟即成。
【用法】摇上为员日量，不拘时间代茶饮之连续员周。
【功效】摇清热、利湿、退黄。
【主治】摇适用于急性黄疸型肝炎黄疸期之阳黄患者，以湿热
并重，热重于湿之证型最适宜。症见身目俱黄如金橘色，大便干

结，舌苔黄腻，脉滑数。

【出处】摇民间验方。
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猿援疗黄肉膳

【配方】摇冬葵全草远园早，芫胡荽怨园早，紫花地丁草远园早，车前草
猿园早，精肉怨园早，姜葱盐，味精，食用油适量。
【制作】摇将精肉与中药共置沙锅内，加清水文火共炖，待肉
熟烂为度，去药渣。

【用法】摇食肉，喝汤，员日服尽，连服员周。
【功效】摇清热解毒，利水退黄。
【主治】摇急性黄疸型肝炎。症见面黄、目黄、身黄、小便黄，
纳差厌油，恶心呕吐。实验室检查：肝功异常。

【出处】摇《草药手册》

源援二根糖粥

【配方】摇鲜三加皮根（五加皮）员圆园早，鲜白萝卜根远园早，冰糖
员缘早。
【制作】摇将三加皮根与白萝卜根切成小块，加水适量，与冰
糖共炖。

【用法】摇食顺之。
【功效】摇清热解毒，利湿活血。
【主治】摇急性黄疸之阳黄病人。症见患者面黄目黄、身黄、
黄色鲜明，如橘色，伴见纳差、厌油、恶心等症。

【出处】摇《福建中草药》

缘援地胆草炖肉

【配方】摇地胆头连根叶（鲜）员圆园～员愿园早，瘦猪肉圆缘园早。
【制作】摇将肉洗净切块，与地胆头、根、叶共炖，肉熟烂即可，
去药渣。

【用法】摇吃肉喝汤，连服数日。
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【功效】摇清热解毒，利水退黄。
【主治】摇急性黄疸之阳黄。属湿热蕴结型，以湿热并重，成
热重于湿为宜。

【出处】摇《岭南草药志》

远援醋骨汤

【配方】摇米醋员园园园早，鲜猪骨缘园园早，红糖，白糖员圆园早。
【制作】摇将上料置锅内（不加水），至沸后猿园分钟取出过滤。
【用法】摇成人每次猿园～源园皂造，小儿缘～员园岁每次员园～员缘皂造，
每日猿次，饭后服。
【功效】摇益肝补虚，解毒散瘀。
【主治】摇适宜急慢性传染性肝炎。
【出处】摇《中药大辞典》

苑援酢浆草炖猪肉

【配方】摇酢浆草缘园早，瘦猪肉缘园早。
【制作】摇将酢浆草和瘦猪肉洗净，置锅内加适量清水炖煮，
至肉熟为度。

【用法】摇上为员剂量，日服员剂，连服员周。
【功效】摇清热利湿，凉血散瘀，消肿解毒。
【主治】摇适宜于急性传染性肝炎。
【出处】摇《中药大辞典》

愿援蜂乳

【配方】摇蜂乳（王浆）适量。
【制作】摇取王浆可调少许蜂蜜。
【用法】摇每日 员剂，源岁以下 缘早，缘～员园岁 员园早，员园岁以上
圆园早，成人猿园～源园早。
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【功效】摇益肝健脾，滋补强身。
【主治】摇适宜于急性传染性肝炎之肝脾两虚型。
【出处】摇《中药大辞典》

怨援退黄利胆肉膳

【配方】摇鲜十姊妹根员缘～圆缘早，猪瘦肉远园早，红酒员园园早。
【制作】摇把鲜十姊妹根洗净，段节，猪肉洗净，切成小块，同
炒后，加红酒员园园早，共煮员小时即可。
【用法】摇用午饭佐餐，日员次，连服数日。
【功效】摇退黄利胆，解毒消痞。
【主治】摇适宜于急性传染性黄疸型肝炎，胆囊炎，早期肝硬
化等。

【出处】摇《闽南民间草药》

员园援丁癸鱼汤

【配方】摇丁癸草（干）员缘早，生鱼员条。
【制作】摇将丁癸草洗净用双层纱布袋装好，扎口。生鱼去
鳞、内脏。共放置沙锅内，加适量清水，煎汤。

【用法】摇喝汤，吃鱼（加少许盐调味），每日员剂，连服数日。
【功效】摇解毒祛瘀，利水补虚。
【主治】摇适用于阳黄患者，症见身目俱黄如橘子色，小便黄。
【出处】摇《岭南草药志》

员员援水杨梅蒸水豆腐

【配方】摇水杨梅怨早，苦马菜猿早，水豆腐圆缘园早。
【制作】摇用水杨梅、苦马菜蒸水豆腐。
【用法】摇上为员日量，早晚服尽，连续员周。
【功效】摇消炎泻火，利湿退黄。
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【主治】摇适宜于急性湿热型黄疸肝炎。
【出处】摇《救荒本草》

员圆援枇杷根炖鸡

【配方】摇鲜枇杷根员圆园～员愿园早，童雌鸡员只。
【制作】摇将枇杷根切碎。把雌鸡如食法开腹去内脏，加水与
枇杷根共煮员～圆小时，浓缩至员小碗，除去表面油腻。
【用法】摇空腹时服，喝汤吃肉，每剂分圆次，隔员～圆天再服员
剂。

【功效】摇清热宣肺，补虚。
【主治】摇用于治疗急性传染性肝炎。
【出处】摇《中药大辞典》

员猿援黄疸神方

【配方】摇广木香缘早，小麦馒头缘个，黑枣圆员枚，茵陈怨早。
【制作】摇在小麦馒头下部剜一小孔，每个小孔填入广木香
员早，将原剜下的馒头填补孔处后，武火煅成炭（存性），研末。将黑
枣泡汤，去皮核、枣肉捣烂如泥，和煅馒头末分作缘丸即成。
【用法】摇晨起服茵陈汤化服。
【功效】摇益胃健脾，行气利湿。
【主治】摇适宜于各类黄疸，尤适用于急性黄疸型肝炎。
【出处】摇《梅氏验方新编》

员源援茵陈蛇肉汤

【配方】摇茵陈猿园早，蛇肉员园园～员缘园早。
【制作】摇将上二味洗净后置锅内加适量清水煎汤饮用。
【用法】摇上为员日量，喝汤吃肉，员日员次，连用员周。
【功效】摇消炎退黄，补虚。
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【主治】摇急性黄疸型肝炎。有肝风之证较明显者，如眩晕、
胁痛、黄疸以及肝功波动异常等。

【出处】摇民间偏方。

员缘援谷糠鸡蛋蜂蜜汤

【配方】摇谷糠员园园早，鸡蛋圆只，蜂蜜缘园早。
【制作】摇用圆碗水煮谷糠至员碗水，去渣留汤，将鸡蛋去壳搅
匀，加入蜂蜜，再煮熟即成。

【用法】摇上为员日量，员日员次，连用员周。
【功效】摇利尿退黄。
【主治】摇急性黄疸型肝炎。
【出处】摇民间验方。

员远援垂阴茶冲剂

【配方】摇垂盆草、阴行草各缘园园早，矮地茶圆缘园早。
【制作】摇将上药洗净后，加工成棕褐色颗粒，每袋重员猿早。
【用法】摇开水冲服，每次员袋，日猿次，代茶饮。
【功效】摇清热解毒，保肝。
【主治】摇急性病毒性肝炎和慢性肝炎患者服后可降酶解毒，
保肝。

【出处】摇《全国医药产品大全》

员苑援金针豆腐羹

【配方】摇金针菜，豆腐各适量。
【制作】摇金针菜洗净，加水煮熟，调入豆腐，少加调味品。
【用法】摇佐餐食之。
【功效】摇退黄，开胃进食。
【主治】摇适用于急性肝炎，发黄，肝功能有变化者。
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