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摘要"四逆散见于*伤寒论+第 8$? 条!是全书引起争议较多的方剂之一" 古今伤寒注家多将四逆散证病机视为肝气不畅%阳

郁不达%郁而致厥!言四逆散为疏肝解郁%开达疏散之良方" 然纵观*伤寒论+!加之充分体悟*黄帝内经+ #五脏六腑皆以受

气$理论可知!四逆散之逆可从#人无胃气曰逆$解!胃气当为*伤寒论+第 8$? 条病机的核心着眼点!其下述或然五症虽看似毫

无关联!却皆与胃气相关'肺不受气则咳!心不受气则悸!膀胱不受气则小便不利!脾不受气则腹中痛!大肠不受气则泄利下

重" 故临证时当明辨少阴病虚实真假!须从胃气升降%津液还复入手!揆度四逆散四药本意"
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%%-伤寒论.第 8$? 条言%+少阴病$四逆$其人或

咳*或悸*或小便不利*或腹中痛*或泄利下重者$四

逆散主之),古今伤寒注家多宗四逆散之逆当为四

肢厥逆之旨$谓其少阴阳郁证$认为其病机多责之于

肝脾失调) 然纵观少阴病之总纲$参-黄帝内经.营

卫生会*经脉循行之理$悟+四逆,证机之内涵$知其

亦可从+人无胃气曰逆,的全新视角$将四逆散之逆

从胃气的角度加以解构) 故本文在系统梳理历代注

家代表性观点的基础上$试从中医+五脏六腑皆以

受气,理论出发$构建以少阴病篇为起点$以肺经循

行为轴心$以胃气死生为关键$以或然五症为串联$

以营卫化生为补充$以温中和胃为辨治的四逆散病

脉证治新框架$以期对该条文彰显的中医整体观意

蕴予以阐发) 现将笔者体悟浅述于下)

AB诸家心法述要

对于四逆散证病机相关理论$历代注家争论不

一$其主流认识有阳郁论*枢机论*热厥论$此外兼有

错简论*寒厥论*圆运动论等) 诸家自持一套理论体

系$众说纷纭$释义万端$百家争鸣的学术局面丰富

了对条文内涵的解读$现择其要者阐释如下) !$"

阳郁论) 持此种观点的医家多认为四逆散之诸证当

是肝郁气滞$阳不得外达而成) 彭子益指出%+阳复

生热$热生木滞$故现诸证'$(

),-李翰卿伤寒讲义集

要.言%+四逆散是阳气被郁不能宣达之方$并能和

解肝郁之证'!(

),刘渡舟'8(认为$少阴的阳气不得达

于四末$这非阳虚之寒$而为气血壅遏$因此不属于

寒厥*热厥$只是阳气郁遏而成) 现学界多认同此种

观点$如李赛美主编的全国+十二五,普通高等教育

国家级规划教材-伤寒论讲义.

'#(中则指出%+其四

肢逆冷程度较轻$为少阴心肾阳气郁遏$不能外达于

四肢所致) 阳气郁遏$治当以开达疏散为法),此外

亦有认为阳郁之外尚有阳虚$如舒驰远'#(在-伤寒

集注.中言%+腹痛作泄$四肢厥冷$少阴虚寒症也)

虚寒协饮$上逆而咳//小便不利者$里虚寒$不足

以化其气也),葛建立等'G(基于这一认识$提出阳虚

气郁并存的兼夹病机是四逆散的核心$其指出若

8$? 条纯为阳虚$则不得以四逆散破气开郁$若纯为

气郁$则不得以少阴冠首) !!"枢机论) 陈修园在

-伤寒论浅注.

'@(中言%+少阴为阴枢$此散为转阴枢

之专方),少阴为三阴之枢$脾胃为中焦之枢$与调

肝气以疏散阳郁不同$四逆散枢机论从脾胃入手$阐

释枢机的气化状态) 如今临证中亦有部分学者从开

阖以运枢角度立论$将四逆散用于抑郁症':(等疾病

的辨治中) !8"热厥论) -医宗金鉴&订正伤寒

论.

'?(言%+四逆散$与四逆汤均治手足逆冷$但四逆

汤治阴邪寒厥$此则治阳邪热厥),姜春华等'9(也认

为$四逆散属肝郁热厥之证$可用以治疗肝脾失调*

气机阻滞等多种疾患) 受流派发展影响及地区学术

体系的传承不同$诸家皆对四逆散加以探讨发挥$有

其意自明者$亦有混淆抵牾者) 总结来看$肝气不

畅*阳郁不达仍乃学界主流)

DB临证认知演变

四逆散作为中医经典名方$组成精妙$配伍严

谨$是笔者临床诊治胰腺恶性肿瘤习用之基础方药)

多年来$笔者在参合历代伤寒注家学术思想的基础

上$基于临床体悟$对四逆散证之病机有诸多认识)

早些年间$笔者从或然五症复杂症状及少阴体质论

出发'$"(

$认为四逆散所治之少阴病是少阴阳虚体质

的典型特征$治多兼顾患者证候表现$以疏肝气为基

础原则) 笔者从-伤寒论.第 8$? 条前后语境探求

四逆散之证治$认为少阴病阳虚里寒$其病势机转有

化热*化水两途$四逆散可通利三焦$治三焦之水气)

故理解-伤寒论.第 8$? 条可从少阴阳虚*水湿阳郁

的角度着眼'$$(

$这也颇契合李克绍先生所言之四逆

散+阳被湿郁,论) 李克绍云%+本条为阳被湿郁的

证治$湿邪郁滞$则腹中痛$其痛是绵绵下坠#湿趋大

肠$外出不爽$则泄利下重) 当升阳导滞$故以四逆

散主之//腹中痛和泄利下重$是本条的主症$二者

至少亦必见其中之一) 至于四逆$必在阳郁过甚时

出现$阳郁不重$可能不四逆'$!(

),阳被湿郁的论断$

可解释或然五症的内在关联$然按-伤寒论.全文常

理$若有水湿或水饮$犯于胃则呕$不犯胃则渴$但第

8$? 条中显然无相关论述) 与下述第 8$9 条相对

比$+少阴病$下利六七日$咳而呕渴$心烦不得眠

者$猪苓汤主之,$猪苓汤证咳而呕渴确为水湿泛

溢$是水湿化热伤阴所致$因此有无水湿可资鉴别)

从方药角度考量$四逆散下文撰+咳者$加五味子*

干姜,$若为水饮$为何不同第 8$@ 条真武汤般+若

咳者$加五味子*细辛*干姜,2 因此笔者发现$第

8$@ 条真武汤咳者加细辛$第 8$9 条猪苓汤呕渴$皆

是张仲景所言第 8$@ 条*第 8$9 条病机在水湿$而第

8$? 条病机不在水湿$是言鉴别诊断) 故在充分理

解-灵枢&营卫生会. +五脏六腑皆以受气,的基础

上$笔者将四逆散之逆从+人无胃气曰逆,的全新视

&@?"!&
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角加以解构$构建涵盖少阴本病*肺经循行*或然五

症*四逆四药的第 8$? 条病脉证治框架体系$捋顺

+四逆之逆,与+或然五症,的内在脉络$形成整体观

视域下的逻辑发生学闭环)

EB#五脏六腑皆以受气$与四逆散证治新解

ECAB#四逆$之逆当从#人无胃气曰逆$解%-伤寒

论.第 8$? 条属少阴病$少阴病阴阳俱虚$阴病不得

有汗$阴病不得发汗$阴病不得攻泻$正虚不可攻伐)

从少阴病角度而言$少阴病阴阳俱虚$即肾阴阳两

虚$但欲寐是心神虚损$在心肾两脏皆受损的前提

下$误汗*误下*误吐*误温针等逆治之法又竭绝胃中

之气) -素问&平人气象论.言%+平人之常气禀于

胃$胃者$平人之常气也) 人无胃气曰逆$逆者死),

王怀平'$8(认为胃气涵义众多$可指胃的收纳腐熟功

能$脾的运化功能$水谷之精气$还泛指机体所有之

气$如阳气*元气*卫气*营气与谷气等) 故胃中的津

液亦当属胃气范畴) +人无胃气曰逆$逆者死,已经

明言$调理脾胃才能使患者于治疗中获益$于逆治之

下寻得一线生机的根源) 因此+四逆,之逆虽可从

逆治解$可从厥逆解$但+人无胃气曰逆,说明临床

辨治应以调和脾胃为核心$参合-伤寒论.全篇重视

胃气$施药不离人参*甘草*生姜*大枣$组方注重护

胃*和胃的思想$故此论断或为张仲景+逆,之本意$

旨在以+逆,示人*醒人$谆谆告诫诊察病机当明辨

胃气有无$组方遣药不离固护胃气)

ECDB肺经循行与或然五证的内在逻辑关系%-灵

枢&营卫生会.言%+人受气于谷$谷入于胃$以传于

肺$五脏六腑$皆以受气$其清者为营$浊者为卫$营

在脉中$卫在脉外$营周不休$五十而复大会$阴阳相

贯$如环无端),如-黄帝内经.所述$水谷入胃得胃

腑受纳腐熟$所化生之胃气要经脾胃布散至肺) 其

中水谷之气又分为营气与胃气$+清者为营,是言气

之中偏属精微的部分$营气可内入脏腑$外达肢节$

入于血脉$养血脉而行周身#+浊者为卫,是言气之

中偏属彪悍滑利的部分$卫气外行肌肉*腠理$以温

分肉$内可达五脏六腑) 营气内和于卫$卫气外固于

营'$#(

$这是营卫二气交互感应*协调运行$发挥生理

功能的重要基础) 从肺经循行的角度$-灵枢&经

脉.言%+肺手太阴之脉$起于中焦$下络大肠$还循

胃口$上膈属肺$从肺系横出腋下$下循内$行少阴

心主之前),胃气由水谷所化生$随肺经循行而布散

周身$五脏六腑皆需胃气的充养$才得以发挥正常的

生理功能) -灵枢&营卫生会.言%+中焦亦并胃中$

出上焦之后$此所受气者$泌糟粕$蒸津液$化其精

微),逆治之后$人无胃气$则不能受气于谷$谷虽入

于胃$却不能化气以传肺) 肺脉起于中焦$循胃口$

上于肺$行心前$下络大肠$其所过之处与-伤寒论.

第 8$? 条或然五症病变脏腑有密切联系) 所谓+聚

于胃$关于肺,$在五脏六腑皆无以受气条件下$肺

不受气$则浊气难降#心不受气$则失于主营#膀胱不

受气$则难司水道#脾不受气$则失暖中焦#大肠不受

气$则失泌糟粕$水谷俱下) 因此$-伤寒论.第 8$?

条所述实为少阴病脾胃功能受损$胃气竭绝$升降之

枢机运转失常的病变)

ECEB四逆散方药释义与组方配伍之法%-名医别

录.言%+甘草$主温中$下气) 烦满$短气) 伤脏$咳

嗽$止渴) 通经脉$利血气),四逆散组方以甘草开

篇$甘草温中而利血气$其味甘而性平) 此处言温非

指温暖$而是取滋养*濡养之意) -尔雅&释训.言%

+温温$柔也), -说文&皿部.言% +

#

$以皿食囚

也),国医大师李今庸指出%+食$读饲$以皿饲囚$有

饲养之义$始与3补益4之义合) 然医药之书$皆借

3温4为3

#

4$3温4行而3

#

4废矣'$G(

),故甘草温而

滋养助胃气化生$是组方核心药物) 枳实除常规破

痰消积*逐饮消胀功效外$亦可益气安胃$如-神农

本草经.言枳实可+利五脏$益气,$-名医别录.言其

可+安胃气$止溏泄),芍药缓中而通顺血脉$益气而

止痛$与甘草相配$调节机体气阴$化胃气而生津液)

柴胡更是可清可温$可升可降$可和表里$消宿食不

化之水谷$通降胃中之浊气于大肠$其与枳实相伍$

一升一降$推陈而致新$为全方之机要) 四逆散之四

药治在调气$意在使五脏六腑得以受气) 如前文所

述$-伤寒论.第 8$? 条关键病机在患者逆治之后胃

气已无$此时若补则壅滞$若泄则致胃气更虚$唯有

以调气缓中之法$方可恢复脾胃枢机的升降$进而升

发胃气) 四逆散之四味药皆为寻常之品$然全方以

甘草温之$以芍药缓之$以枳实安之$以柴胡致之$四

药配伍$适得病所$清灵之中尚可益气$推陈之外更

能存津)

四逆散或然五症的产生是脏腑不受气的结果)

原方还有加减$若咳者$加五味子*干姜$五味子味酸

而益气$主治咳逆上气$这是因中焦无胃气$水谷不

化精微$肺气不行于太阴所致) 咳而不用细辛$盖因

此条本无实邪$故治与第 8$@ 条真武汤证有异$只取

五味子酸敛之中尚可益气之性$与干姜温中相合)

&:?"!&
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-神农本草经.载$五味子*干姜两药均有治疗咳逆

上气之功$干姜可温中而止下利$五味子强阴而补不

足$两药相配$滋胃气化生$助肺气开合$标本兼顾$

协同而增效) 若悸者$加桂枝$此为暖营通阳之用$

而非取寒水凌心化水之功#若小便不利者$加茯苓$

是因其味甘而入脾胃$益气力而守中焦$助胃气而蒸

津液$使膀胱受气而司水道#若腹中痛者$加附子$气

机升降失职而致水谷停滞$故腹中痛$乃加附子温卫

阳$此法与第 !" 条桂枝加附子汤证相同$附子发挥

温养卫气之功$卫气得温$则肺中浊气可还入阳明$

浊气得降$则腹中痛症可减#若泄利下重者$加薤白$

薤白于-伤寒论.中出现次数不多$其一是张仲景将

其用于胸痹治疗$其二就是将其用于四逆散的或然

症加法之中$在第 8$? 条中$薤白显非胸痹之治$第

8$@ 条真武汤中或然症亦有其人或下利$彼时仲景

以去芍药而加干姜$此时仲景弃止泻常法而不用$不

去芍药$反加薤白一味$是言四逆散之下利绝非水饮

作祟$-名医别录.言薤白+温中,$其着眼点仍在胃

气分清泌浊功能失职$以薤白温胃气而使大肠受气$

则泄利自止)

FB结语

综上所述$笔者认为四逆散之证机皆围绕+五

脏六腑皆以受气,展开$四逆散之逆当从+人无胃气

曰逆,解) 整体来看$胃气不出上焦则咳$胃气不化

营血濡养心脉则悸$胃气不蒸津液则小便不利$胃气

温煦失职*通降失司不能温暖枢转中焦则腹中痛$胃

气不泌糟粕则泄利下重) 这是基于经脉循行整体观

视角下或然五症的内在逻辑$也是胃气在人体中核

心作用的直接体现'$@ >$:(

) 本文从四逆散病脉证治

出发$基于笔者临证体悟$解构了四逆散证的发生逻

辑$阐述了对四逆散认识上的进步$以期为临床思考

应用四逆散提供崭新的视角$可作为经典名方现代

临床应用研究的尝试)
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