
562摇摇 环球中医药 2017 年 5 月第 10 卷第 5 期摇 Global Traditional Chinese Medicine, May 2017,Vol郾 10, No郾 5

具柔润之性,可补血益阴,以之制附子、白术之燥,三者相配

则温阳燥湿而无伤津耗液之虞,甚为巧妙,体现了润燥平衡

的用药思想。
5. 2摇 温燥之品防凉润碍胃

对于阴虚有热之证,仲景喜用麦冬、人参、石膏以养阴益

气、清热生津,代表方剂为竹叶石膏汤。 然石膏、麦冬等寒凉

滋润之品多服有碍胃气,故仲景于方中加入温燥之半夏,制
约石膏、麦冬等药的阴柔之性,使之发挥养阴益气、清热生津

之功效而无碍胃之患,为润燥平衡的典型配伍。

6摇 小结

“一阴一阳之谓道冶,阴阳平衡是中医治病的出发点与

落脚点,也是医生遣方用药时应遵循的原则。 以阴阳平衡的

理念指导临床用药,要求医生在组方过程中灵活配伍阴阳属

性(四气五味,升降浮沉等特性)相反的药物,使全方保持相

对平衡,无太过不及,以达到增效、减毒的目的,此即平衡用

药观。 《伤寒论》中的平衡用药观体现在寒热平衡、升降平

衡、收散平衡、消补平衡、润燥平衡等五个方面,充分显示出

了医圣高超的用药技巧。 笔者认为,医圣的平衡用药观,对
治疗当今日益复杂的病证具有指导意义,如能切实领会医圣

的平衡用药思想,必将对临床疗效的提高起到重要作用。
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经典经方与情志病的防治

苏晶

揖摘要铱 摇 “形神一体观冶是中医学重要的学术思想之一,中医认为情志对人体生理、病理具有较

大影响。 本文从情志的出处、情志活动及情志病的产生、情志病因、情志病病机及情志病的预防五

方面探讨情志病的发生、发展及预后情况,并结合中医经典著作《伤寒杂病论》探讨情志病的治疗,
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摇 摇 中医是关于人的学问,人非草木,孰能无情。 每个人都

有血肉之躯、情义之心、智意之神,中医认为身、心、神是一体

的。 中医是探讨生命的智慧,必然要探讨与生命有关的自然

环境、社会环境,中医倡导天、地、人合一的整体观念。

1摇 情志的出处

“情冶最早见于东汉末年的文学作品,昭明文选第十二

首“荡涤放情怀,何为自结束冶,情泛指人的心情和情绪。 医

学著作中,明·张景岳《类经》疾病类首创情志九气,列情志

病名,在《景岳全书》中郁证列有情志之郁证治。 “世有所谓

七情者,即本经五志也冶。 本经即指《黄帝内经》,它虽无情

志一词,但有很多关于情志活动的记载:七情,喜、怒、忧、思、
悲、恐、惊;五志,魂、魄、意、志、神。 《阴阳应象大论》云“人
有五脏化五气,以生喜怒悲忧恐冶,可见五脏精气是情志活

动的物质基础,也是血肉之躯、情义之心、智意之神的物质基

础,更是生命对自然环境、社会环境做出应答反应的物质

基础。

2摇 情志活动及情志病的产生

中医认为五脏是人体生命活动的中心,著名《内经》研

究专家程士德教授称为“四时五脏阴阳系统冶。 五脏的内涵

概括了生命活动的五大系统,即系统之五脏,四时—五脏—
六腑—五体—五华—五官—五音,通过十二经脉的络属,将
人体网络为一个有机联系的整体。 藏精之五脏:肝藏血,心
主血脉,脾藏水谷之精,肺主气,肾藏先天之精。 四时之五脏

(天人通应):肝应春主生,心应夏主长,脾应长夏主化,肺应

秋主收,肾应冬主藏。 气化之五脏(五脏功能活动的特点):
肝主疏泄,心主温养,脾主运化,肺主宣降,肾主闭藏。 五神

之五脏(形心神一体):肝藏魂,心藏神,脾藏意,肺藏魄,肾
藏志。

《黄帝内经》云“所以任物者谓之心冶,“任物冶即接受和

应答外界事物,并作出评价。 外界事件(物)通过人之五官,
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目、耳、口、鼻、舌去感应外界自然和社会的各类事件,通过经

络内传于五脏,再由五脏进行功能调节和应答。 情志是根据

外界事件与人体自身需要符合的程度而产生的一种内心体

验。 这种体验再通过五脏功能活动和情志的变化反应出来。
一般在五脏功能活动的调节和应答之下,不会产生疾病,只
出现情志表现,所以情志属五脏生理功能之一。 但当内心体

验超出五脏的调节功能范围,五脏功能发生变化,气机紊乱,
产生某种倾向性的情志表现,即发生情志病。 因此五脏功能

活动正常与否,是情志活动及情志病产生的根本所在。
情志表现与情志病:喜是因外界事件能满足自己的愿望

而产生的一种内心愉悦体验;表现为满意、愉快、欢乐,而喜

形于色、手舞足蹈、狂喜则为病态。 怒是因外界事件违背了

自己的愿望而产生的一种内心不悦体验;表现为不满、生气、
恼怒、愤怒、面红目赤、两手握拳,而大怒、暴怒、薄厥为病态。
悲是发生了不利于自己的事件,而又自感无力控制其发展时

产生的一种内心悲伤体验;表现为失望、遗憾、痛苦、悲痛、哀
痛、默默、胸闷,如哭泣不止、痛不欲生,甚至轻生则为病态。
恐是自感面临某种危险情境,而缺乏应对的能力,企图逃避

时产生的一种内心恐惧体验;表现为不安、担心、害怕、恐惧,
若坐卧不宁、心慌手颤、寝食不安为病态。 思是对外界事件

进行思考思维,思虑或忧思时产生的一种内心忧虑体验;表
现为凝思、苦想、思虑,若双眉紧皱、呔息、胸闷、纳呆、便溏为

病态。

3摇 情志病病因

一般的情志病是指突然、强烈或持久的情志刺激,超出

了人体正常生理活动范围,使人体气机紊乱、脏腑阴阳气血

失调,导致疾病的发生,称为七情内伤。 中医将导致人体产

生疾病的原因归纳为三点,即外因(外感六淫)、内因(七情

内伤)、不内外因(饮食劳倦)。 陈言《三因极一病证方论·
三因篇》云:“七情,人之常情,动之则先自脏腑郁发,外形于

肢体,为内所因。冶引动人之常情的原始动因不是突然、强烈

或持久的情志刺激,而是突然、强烈或持久的外界事件

(物),如:失业、失恋、失学、离婚、丧偶、天灾、人祸、疾病等,
因此,情志不是病因,原始事件才是引致情志病的真正病因。
关注这些原始事件及社会家庭关系才是防治情志病的根本。
《素问解精微论》“是以人有德也,则气和于目,有亡,忧知于

色冶。 德,得也,亡,失也。 原始动因离不开利益的得失。

4摇 情志病病机———五脏气机逆乱

《素问·举痛论》“百病生于气冶,张介宾注“气之在人,
和则为正气,不和则为邪气冶。 人体气机的核心是五脏气机

的升降出入的和合,外界事件通过五官的感应,通过心神的

评价及内心的体验,对五脏功能及气机产生影响,若脏腑气

机调畅和合,则只表现出情志反应;若气机逆乱,五脏失和,
就表现为情志病症。
4. 1摇 肝在志为怒

人因某事而大怒或暴怒时,肝气上逆,常常表现为面红

目赤,甚至怒发冲冠;血随气逆,则呕吐、呕血、泄泻。 《素问

·生气通天论》 “大怒则形气厥,而血菀于上,使人薄厥冶。
《素问·举痛论》“怒则气上,甚则呕血及飧泄冶。
4. 2摇 心在志为喜

人因某事而大喜或狂喜时,心气涣散,常常表现为心神

不定,不能集中精神,甚至如“范进中举冶般发狂;《灵枢·本

神篇》“喜乐者,神惮散而不藏冶;《素问·举痛论》 “喜则气

缓冶。
4. 3摇 脾在志为思

人长期、过度集中精神,思考某事物而心无旁骛“心有

所存冶时,特别是百思不得其解,愿望不能得到满足时,气机

凝滞不畅,《素问·举痛论》“思则气结冶“思则心有所存,神
有所归,正气留而不行,故气结矣冶。
4. 4摇 肺在志为悲

人因某事过度悲伤时,常常表现为哽咽,抽泣,哭泣不

止,精神不振,周身软弱无力,语声低微等气虚气消的症状。
《素问·举痛论》“悲则气消冶。 “悲则心系急,肺布叶举,而
上焦不通,营卫不散,热气在中,故气消矣冶。
4. 5摇 肾在志为恐

人因某事大恐惧时,常表现为心慌、面色苍白,手脚冰

冷,两腿发软,甚至二便失禁。 《素问·举痛论》 “恐则气

下冶。 肾气虚,闭藏固摄纳气功能失常。

5摇 情志病的预防

5. 1摇 四气调神

顺四时之气,调五脏气机:“春三月,此谓发陈。 天地俱

生,万物以荣。 夜卧早起,广步于庭,被发缓形,以使志生。
生而勿杀,予而勿夺,赏而勿罚。 此春气之应,养生之道……
夏三月,此谓蕃秀。 天地气交,万物华实。 夜卧早起,无厌于

日。 使志无怒,使华英成秀。 使气得泄,若所爱在外。 此夏

气之应,养长之道也……秋三月,此谓容平。 天气以急,地气

以明。 早卧早起,与鸡俱兴。 使志安宁,以缓秋刑。 收敛神

气,使秋气平。 无外其志,使肺气清。 此秋气之应,养收之道

也……冬三月,此谓闭藏。 水冰地坼,无扰乎阳。 早卧晚起,
必待日光。 去寒就温。 无泄皮肤,使气亟夺。 使志若伏若

匿,若有私意。 若已有得。 此冬气之应,养藏之道也。冶
5. 2摇 少壮不同,情志病防治有异

孔子云:“君子有三戒,少之时,血气未足,戒之在色;及
其壮也,血气方刚,戒之在斗;及其衰也,血气既衰,戒之在

得。冶少年多火,阳证多见,防治以养阴清热,疏肝宁心为主;
中年多郁,好胜好斗,所愿不遂,虚实夹杂,肝脾肾同治为宜;
老年多虚,阴证多见,恐惧、多疑,补益肾精为本。
5. 3摇 内养外调

外界事件对人是否起作用或起什么作用? 取决于五脏

功能活动的状态,内养即调整五脏的功能,对外界事件做出

正确的评价及应答,或调节欲望(得失)其高低适宜。 除外

避风、寒、暑、湿、燥、火、六淫之邪外,还要主动寻求良性的环

境刺激,色养眼、乐悦耳、闻花香,赏美味,云疗、水疗、花疗、
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阳光疗、海滩疗等。 五行音乐,以角、徵、宫、商、羽作为调式

的主音,通过对音势、节奏、音色、和声、配乐等多种元素的不

同处理,形成的一种既具统一音乐风格,又各有调式情趣,对
人体脏腑气血产生不同的作用,达到养生、怡情、疗疾的目

的。 宋代文坛大师欧阳修,“尝有幽忧之疾,而闲居不能治

也冶,继而学琴于孙友道滋,受宫音数引,久则乐乐愉然,不
知疾之在体也。 欧阳修所患之“幽忧之疾冶,就是现代的忧

郁症,宫音属土,为脾土之平气,所表达的意境是:夏末秋初,
气机和平,走兽孕子,草木结实,万物化育,繁衍新生的景象。
久闻宫乐,脾胃后天之本健壮,水谷精微化生有源,灌四旁而

养四脏,心、肝、肺、肾气机调畅,故不知疾在体亦然。

6摇 经方治疗情志病

调畅气机是情志病治疗的关键,仲景首创和法,并创四

逆散、小柴胡汤、泻心汤、百合地黄汤、半夏厚朴汤、甘麦大枣

汤、黄连阿胶汤、柴胡桂枝龙骨牡蛎汤、桃核承气汤等,后世

的柴胡疏肝散、逍遥散、归脾丸、血府逐瘀汤、越鞠丸、温胆

汤、蒿芩清胆汤、滋水清肝饮、交泰丸、知柏地黄丸等多遵仲

景心法而立。 临床以肝郁脾虚和肝郁化火两型多见。 肝郁

脾虚典型病症:脏躁、梅核气、百合病、郁症、失眠、经断前后

诸症。 气郁化火典型病症:狂证、厥、失眠、焦虑、惊恐、喜忘。
6. 1摇 梅核气———半夏厚朴汤

原始动因导致肝气郁结,循经上逆,结于咽喉;肝郁脾

滞,津液不得输布成痰,痰气结于咽喉,咽喉部自觉有物梗

阻,吐之不出,咽之不下,兼精神抑郁,胸闷、胸胁胀痛、善太

息、或烦躁;或纳呆,胃脘胀满痞塞不通,食后及下午加重;或
晨起恶心,或情绪好转后咽部梗阻感减轻或消失,继之又起。
半夏辛温入肺胃,理气化痰散结、降逆和胃,为君药。 厚朴苦

辛性温,下气除满,助半夏散结降逆,为臣药。 茯苓甘淡渗湿

健脾,助半夏化痰;生姜辛温散结、和胃止呕,且制半夏之毒;
紫苏叶芳香行气、理肺舒肝,助厚朴行气宽胸、宣通郁结之

气,共为佐药。 辛苦合用,辛以行气散结,苦以燥湿降逆,郁
气得疏,痰涎得化,梅核气自除。
6. 2摇 脏躁———甘麦大枣汤

因不顺心之事致肝郁气滞,肝失调达,气机不畅,气滞痰

凝;久郁不解,气滞血瘀;郁而不伸,脾失健运,气血生化乏

源,肾精无以滋助;气郁化火,伤及阴血,累及于肾,阴虚火

旺,脏腑失濡,心神失养,发为脏躁病。 “妇人脏躁,喜悲伤

欲哭,象如神灵所作,数欠伸,甘麦大枣汤主之冶。 脏躁的

“脏冶,注家说法各异,《医宗金鉴》:“脏,心脏也。 心静则神

藏,若为七情所伤,(因不顺心之事)则心不得静,而神躁扰

不宁也。冶病位在心,与肝、脾、肾关系尤为密切。 病发初期

或轻浅阶段并无躯体症状,属典型的功能性精神疾患。 若误

治或失治,可发展出躯体病变成为器质性病变。 治以疏肝健

脾养心安神为主,妇女则兼调和冲任。 以甘麦大枣汤,益气、
养心、宁神、缓急、调和气机之效。
6. 3摇 百合病———百合地黄汤

百合病的病因有二:一为热病之后,余热未尽,阴液未复

百脉失养;一为情志不遂,气郁化火伤阴,心肺郁热。 心主血

脉,肺朝百脉,故心肺正常,则气血调达,百脉皆得其养。 反

之,则百脉俱受其累,证候百出:“意欲食复不能食,常默默,
欲卧不能卧,欲行不能行,饮食或有美时,或有不用闻食臭

时,如寒无寒,如热无热,诸药不能治,如有神灵者,身形如和

……冶百合地黄汤以百合润肺清心,重调上焦心肺之气,肺
主宣发肃降,心火以降为顺,温养肾水,使下焦肝血肾精得以

温化,上济于心,水火交泰,生地黄汁滋肾水、益心阴兼清血

热;泉水下热气、利小便,百脉气血调和,则诸症自愈。

7摇 验案举隅

患者,女,46 岁。 10 年前因丧子精神受刺激,经常反复

头晕心悸,倦怠乏力,睡眠较差。 去年又因工作紧张,心悸加

重,食欲不振,多疑善虑,时悲伤哭泣,心神不安,眠差多梦。
舌质淡红,苔薄,脉细弱。 辨证分析:丧子刺激,近日被工作

压力所引动,导致五脏功能失调。 病位在心、脾、肝,病性以

虚为主,肝郁脾虚。 诊断:郁证。 治法:疏肝健脾,理气宁心。
方药:小柴胡汤合归脾汤加减。 处方:柴胡 6 g、人参 15 g、白
术 10 g、茯苓 20 g、当归 10 g、黄芪 15 g、酸枣仁 12 g、远志

10 g、龙眼肉 10 g、木香 6 g、合欢花 10 g、丹参 15 g、焦三仙各

10 g,5 剂,水煎服。 5 剂后病情好转,配合心理辅导,晨起服

开心茶,20 剂痊愈。
患者,女,52 岁,因下岗,近半年失眠,入睡难,易醒,胃

胀,尤以晚间胃胀为甚,晨起疲倦,纳差,潮热汗出,头晕且

重,嗳气,情绪低落,善哭泣,大便 2 日一行,舌淡,白苔,脉沉

细。 辨证:肝脾不和,痰湿阻滞之不寐。 治法:疏肝健脾,和
胃安神。 方药:半夏泻心汤合半夏秫米汤加减。 处方:法半

夏 6 g、干姜 3 g、茯神 20 g、黄芩 15 g、党参 15 g、木香 6 g、砂
仁 6 g、煅瓦楞子 20 g、连翘 10 g、薄荷后下10 g、刺五加 20 g、姜
竹茹 15 g、石菖蒲 15 g、小黄米 10 g、首乌藤 30 g、酸枣仁

20 g,10 剂,水煎服。 服 10 剂后,情绪稳定,失眠好转,以五

子衍宗丸和逍遥散善后而愈。
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