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　 　 巨细胞病毒( CMV)感染所致的婴儿黄疸临床

并不多见,约 90%的先天性 CMV 感染新生儿在出

生时无明显症状,5%症状轻微,5%出现全身播散型

感染。 症状性感染可表现为瘀点、黄疸、血小板减

少、肝脾肿大、小头畸形、感音神经性耳聋、脉络膜

视网膜炎、癫痫及肺炎等[1] 。 肝脏是新生儿巨细胞

病毒感染的重要靶器官,临床可表现为病理性黄

疸、肝脾肿大、高胆红素血症、转氨酶升高,严重者

发展为胆汁淤积性肝硬化,最终因肝功能衰竭或合

并肺炎而死亡,病死率高达 20%[2] 。 CMV 感染血清

或血浆样本 CMV - DNA 阳性是活动性感染的证

据[3] 。 母婴传播为主要的传播方式,可通过胎盘、
产道及泌乳 3 种方式传染给子代。 早产儿及出生

低体质量患儿需处理带病毒母乳,-15℃ 以下冻存

至少 24h 后室温溶解可明显降低病毒含量[3] ,避免

引起持续感染的可能。 治疗上首选更昔洛韦抗病

毒治疗。 临床发现,经常规抗病毒治疗及服用冰冻

母乳后患儿纳乳差、体质量不增、形体消瘦、肝功能

异常等症状久久不能改善,而复求中医诊断治疗。
周炜教授系第七批全国名老中医药专家学术

经验继承工作指导老师,江苏省名中医,江苏省中

医药学会儿科专业委员会主任委员,江苏省第三批

省名老中医药专家传承工作室指导老师,临床经验

丰富。 笔者(除通信作者)有幸侍诊于侧,兹撷其运

用五苓散治疗婴儿 CMV 感染性黄疸验案 1 则,以
飨同道。

患儿,男,2 个月 15
 

d,2022 年 1 月 5 日初诊。
主诉:目肤黄染、形体消瘦 2 个月。 患儿出生后 24

 

h
内发生黄疸,黄疸持续不消。 患儿系第一胎第一

产,孕 35 周+3
 

d,曾于新生儿科病房住院治疗,诊断

为胆汁淤积性黄疸、CMV 感染,予复方甘草酸苷保

肝,去氧熊胆酸利胆,丙种球蛋白增强免疫力,更昔

洛韦抗病毒治疗,服用冰冻母乳,但仍有黄疸,纳乳

差,体质量不增,形体消瘦,肝功能异常,故于周教

授处行中药治疗。 现症见:神清,精神尚可,形体消

瘦,皮肤及巩膜中度黄染,面色晦暗,呈阴黄貌,未

见出血点,浅表淋巴结未触及,口唇淡红,咽无充

血,双肺呼吸音粗,未闻及干湿性啰音,心脏听诊未

闻及病理性杂音,腹软,按压无哭闹,脾肋下 2
 

cm,
肝肋下 2

 

cm,质软,表面光滑,外生殖器无异常,脊柱

及四肢无畸形,舌淡,苔白腻,指纹淡红,位于风关。
肝功能 ( 1 月 3 日):丙 氨 酸 氨 基 转 移 酶 ( ALT)
20

 

U / L,天冬氨酸氨基转移酶(AST)155
 

U / L,总胆红

素 53. 8
 

μmol / L,间接胆红素 28
 

μmol / L,直接胆红素

25. 8
 

μmol / L,总蛋白 56. 6
 

g / L,白蛋白 34. 4
 

g / L,总
胆汁酸 176. 6

 

μmol / L,甘胆酸 59. 22
 

mg / L,r-谷氨酸

转移酶 871
 

U/ L,血浆 CMV-DNA
 

1. 86×103
 

copies / ml,
母乳 CMV-DNA

 

3. 08×104
 

copies / ml。 肝胆脾彩超:
脾轻度肿大。 治法:以利湿退黄为先,兼以温中健

脾,方选五苓散加减。 处方:茯苓 10
 

g,猪苓 10
 

g,泽
泻 10

 

g,桂枝 6
 

g,制苍术 10
 

g,炒白术 10
 

g,厚朴

3
 

g,陈皮 6 g,甘草 3 g,车前子 10 g,茵陈 5 g,大枣 2 g,
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炙黄芪 10
 

g。 10 剂,水煎,每天 1 剂,分早晚 2 次温

服。 1 月 15 日二诊:患儿黄疸减轻,面色苍白,皮肤

及巩膜轻度黄染,形体消瘦,舌淡,苔白腻,指纹淡

红,位于风关。 黄疸得到控制,效不更方,在原方基

础上加砂仁 3
 

g、炒薏苡仁 15
 

g。 7 剂,煎服法同前。
1 月 26 日三诊:患儿黄疸消退,皮肤及巩膜无黄染,
纳乳少,腹胀气,大便黄色,日二三行,患儿家长拒

服去氧熊胆酸。 治法:燥湿健脾、理气消积。 处方:
制苍术 10

 

g,茯苓 10
 

g,陈皮 6
 

g,法半夏 6
 

g,川厚朴

6
 

g,炒薏苡仁 15
 

g,大腹皮 5
 

g,枳壳 6
 

g,焦山楂

10
 

g,茵陈 6
 

g,车前子 10
 

g。 10 剂,每天 1 剂,煎服

法同前。 之后以健脾和胃之法调理,诸症消失。 治

疗 3 个月后复诊:患儿黄疸无复发,面色红润,纳乳

增,神清,精神佳,体质量渐增,皮肤及巩膜未见黄

染,肝脾明显缩小,肝脾肋下未触及。 肝功能(4 月

7 日):ALT
 

11
 

U / L,AST
 

53
 

U / L,总胆红素 5
 

μmol / L,
间接胆红素 3. 6

 

μmol / L,直接胆红素 1. 4
 

μmol / L,
总蛋 白 59. 7

 

g / L, 白 蛋 白 40. 1
 

g / L, 总 胆 汁 酸

33. 7
 

μmol / L,甘胆酸 5. 11
 

mg / L,r -谷氨酸转移酶

15
 

U / L。 肝胆彩超:肝脏、胆囊、胆总管、胰腺未见

明显异常。
按语:《金匮要略·黄疸病脉证并治第十五》记

载:“然黄家所得,从湿得之”,指出胎黄的病机主要

为湿邪内盛,而临床上需要区分湿热与寒湿。 韩祗

和在仲景“于寒湿中求之”论述的基础上设“阴黄证

篇”,首辨阴阳[4] 。 阳黄病程短,肤黄色泽鲜明,舌
苔黄腻,多由湿热引起;阴黄则黄疸日久不退,色泽

晦暗,便溏,舌淡苔腻。 周教授认为患儿属于寒湿

阻滞型阴黄。 新生儿先天禀赋不足,脾阳本虚,复
于胎内为孕母内蕴之湿所传,蕴蓄脾胃,脾阳受困,
寒湿阻滞,气机不畅,以致肝失疏泄,胆液外溢,引
发胎黄。 本案患儿应用药物及冰冻母乳,苦寒之品

损伤脾胃,导致黄疸日久不退,纳乳减少。 面色晦

暗,精神疲乏,舌淡,苔白腻皆为阴黄之候。 《临证

指南医案·疸》记载:“阴黄之作,寒从湿化,脾阳不

能化湿,胆液为湿所阻,渍于脾,浸淫肌肉,溢于皮

肤,色如熏黄。” 周教授强调治疗当以利湿退黄为

先,兼以温中健脾。 《素问·至真要大论》载:“湿淫

于内,治以苦热,佐以酸淡,以苦燥之,以淡泄之”,
指出了治湿大法。 苦能燥湿,淡渗利湿,故方选五

苓散加减。 方中茯苓、猪苓、泽泻淡渗利湿;炒白术

健脾燥湿;制苍术、陈皮、厚朴味苦性辛温,蕴苦温

燥湿、行气化湿于中,具有燥湿运脾、行气和胃之功

效;桂枝温经通脉,振奋中阳,祛除寒湿,使脾运得

健,湿无所藏;茵陈味苦性微寒,归脾胃肝胆经,清
四经之热,利四经之湿。 现代药理学研究证实茵陈

能促进肠黏膜吸收及胆汁分泌、排泄,其是治疗黄

疸的有效药物,退黄机制可能与保肝护肝、抑制氧

自由基产生等药理活性有关[5] 。 赵文霞认为痰由

湿生,中焦乃水湿运化之枢纽,脾胃之气充足,运化

之力强盛,则黄疸自愈[6] 。 周教授治疗时强调顾护

脾胃,故选用炙黄芪补气健脾,砂仁燥湿健脾。 经

治疗,患儿食欲、体质量渐增,黄疸消退无复发,胆
汁淤积缓解,肝功能恢复正常,肝脾肿大消失,疗效

显著。
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