31. 癫狂/血热互结-精神分裂症
郎某，女，22岁，学生，山东潍坊人；言语错乱1周。现症见：发热恶寒，言语错乱。初诊（2010年6月1日）：患者于2周前受凉后发热恶寒，咽痛，在校医院诊断为扁桃腺炎，静点红霉素等药，5天后发热渐轻，1周前尚未痊愈，又在海水浴场涉水，逐渐出现言语错乱，如见鬼状，妄言，多疑，在精神病院诊为偏执型精神分裂症，建议住院治疗，家人虑加重其心理负担，辗转求中医治疗。刻诊：证见：发热恶寒，言语多，但条理，有逻辑，胃纳差，睡中易醒，低热，乏力，大便每2-3日一行，舌质红，苔白厚，脉滑。末次月经：2009年5月20日，因考虑夏日感冒未愈，又复经期涉水，辨证为热入血室，故拟藿香正气散合小柴胡汤加减，2剂。二诊（6月3日）：症状较前加重，幻听幻视，入夜尤甚，口中喃喃多语，滔滔不绝，急躁易怒，洗澡后不知穿衣，不知避让亲疏，少腹时痛，舌质红苔黄，脉滑，中医诊断为癫狂，拟桃核承气汤合小柴胡汤。处方：桃仁15g，赤芍12g，桂枝12g，酒大黄12g，芒硝10g（冲服），柴胡12g，黄芩10g，半夏12g，党参15g，甘草10g。水煎服2剂。水煎服，每日1剂。三诊（6月5日）：昨日大便1次，软便，其后烦躁减轻，但仍少腹痛，上方改酒大黄15g，加苍术12g，日服1.5剂，大黄蟅虫丸每次3g，每日2次。四诊（6月7日）：大便稍稀，日2到3次，非水样。腹泻后症状明显减轻，少腹痛消失，言语基本正常，幻听幻视消失，但仍乏力，注意力不集中，上方去芒硝，加莪术12g，水蛭10g，苍术10g，改党参20g，水煎服10剂，病愈。

按：病人先有发热恶寒，咽痛，此乃感受外邪，静点抗炎药物后减轻；但外感之邪尚未去除，月经适来，血室空虚，表邪有内陷之机，此时涉水，致使热入血室。心主血脉，言为心声，血热扰心，故言语错乱，如见鬼状，妄言多疑，初诊使用藿香正气散加小柴胡汤，当为正治，符合《伤寒论》106条：“其外不解者，尚未可攻，当先解其外”之旨；复诊症状加重乃病势使然，病人幻听幻视，入夜尤甚，洗澡后不知穿衣，不知避让亲疏，正所谓：“衣被不敛，言语善恶，不避亲疏者，此神明之乱也（《素问·脉要精微论》）”。此血热互结，扰动心神，故出现如狂非狂的症状，若瘀热不解，继续发展，必为“弃衣而走，登高而歌”，“外解已，但少腹急结者，乃可攻之，宜桃核承气汤”。血热结于下焦，故少腹时痛，用桃核承气汤加味攻下逐瘀则病愈。  
