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刘景源教授辨治反复发作口腔溃疡经验

张宁摇 刘宁摇 郑丰杰

揖摘要铱 摇 口腔溃疡作为口腔常见病、多发病,临床上常反复发作甚至迁延难愈。 刘景源教授辨

治反复发作口腔溃疡从中气不足、上热下寒立论,常以甘草泻心汤为基础方,谨守病机并擅长以“合
方冶组方的方式进行加减治疗,本文从以上 3 个方面介绍刘景源教授临证经验,并附验案举隅。
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摇 摇 口腔溃疡以口腔黏膜局限性溃疡损害为主要表现,属中

医学“口疮冶的范畴。 其本身虽非大恙,然而其溃处疼痛,有
碍于正常饮食且不易根治,容易反复发作,缠绵难愈[1] 。 多

因过度疲劳、精神压力大、失眠等引起[2] 。 临床上口腔溃疡

也常作为伴随症状发生于脾胃病、过敏性疾病和西医放化疗

等疾病和治疗过程中,困扰医患双方,影响疾病治疗。
刘景源教授是全国第五批名老中医专家继承工作指导

老师,从事中医经典理论研究和经方临床 45 年,在杂病诊治

中具有丰富的经验,对口腔溃疡治疗独具匠心,疗效显著。
笔者有幸跟师学习,受益匪浅,兹将刘老诊治口腔溃疡的临

证经验介绍如下。

1摇 辨病识机,重中气不足、寒热错杂

中气,即脾胃之气,在气机升降中有着重要作用。 脾升

胃降,脾胃升降的正常运行可使清阳上出心肺,浊阴下归肝

肾,中气充实灵动是一身气机调畅和脏腑功能正常运转的基

本保障。 同时,脾升胃降的正常进行是人体一身气机条畅的

基本前提,中焦气机阻滞常引起其他脏腑相兼为病,故《四
圣心源》曰:“中气者,和济水火之机,升降金木之轴,道家谓

之黄婆,婴儿姹女之交,非媒不得……中气衰则升降滞……
四维之病,悉因于中气。冶刘老认为口腔溃疡反复发作与中

气的充实灵动与否关系密切。 因而常根据《伤寒明理论》所
言之法:“中气得和,上下得通,阴阳得位,水升火降。冶通过

补益中气、调理中焦气机升降,交通心肾,以达到平调寒热的

目的。 临床上若“脾胃气衰,元气不足,而心火独盛。 心火

者,阴火也,起于下焦,其系系于心,心不主令,相火代

之冶 [3] ,热盛于上焦日久而病因不除,就会导致口腔溃疡的

反复发作,证见不能食,少气乏力,溃处淡红,肿痛不甚。 更

有甚者中气虚甚,土不能伏火,少气乏力,动则加重,自觉发

热或低热,脉虚大无力,舌淡尖红,溃处淡红。 对于这种由于

阴火上泛而致的口腔溃疡治疗亦不离中气,“当以甘温之

剂,补其中,升其阳,甘寒以泻其火则愈冶 [3] 。
正是由于中焦脾胃在气机升降和脏腑正常生理功能的

维持中的重要作用,以及其在平调寒热治法中所占的重要地

位,刘老对于口腔溃疡反复发作的辨治注重中气,为根除其

反复发作性用药时亦常围绕中气。

2摇 遣方用药,借用成方,师古不泥

临证中刘老常以甘草泻心汤加减化裁,治疗反复发作性

口腔溃疡病。 甘草泻心汤证出自《伤寒论》与《金匮要略》。
《伤寒论》158 条说:“伤寒中风,医反下之,其人下利日数十

行,谷不化,腹中雷鸣,心下痞硬而满,干呕,心烦不得安。 医

见心下痞,谓病不尽,复下之,其痞益甚,此非结热,但以胃中

虚,客气上逆,故使硬也,甘草泻心汤主之。冶《金匮要略·百

合狐惑阴阳毒病脉证治》第 10 条说:“狐惑之为病,状如伤

寒,默默欲眠,目不得闭,卧起不安,蚀于喉为惑,蚀于阴为

狐,不欲饮食,恶闻食臭,其面目乍赤、乍黑、乍白,蚀于上部

则声喝,甘草泻心汤主之。冶其中甘草泻心汤在《伤寒论》中
用炙甘草,在《金匮要略》中用生甘草。

狐惑病是由湿热虫毒所引发,因为湿热内壅,气机升降

失调,湿热虫毒循经流溢于口腔、咽喉和前后二阴所致,其中

犯于口腔者即表现为口腔溃疡。 后世医家在此基础上又加

以发挥,如清代徐彬在《金匮要略论注》中云:“药用甘草泻

心汤,谓病虽由湿热毒,使中气健运,气自不能逆而在上,热
何能聚而在喉,故以参甘姜枣壮其中气为主,芩连清热为臣,
而以半夏降逆为佐也。冶该方重用生甘草四两清热解毒利

咽,配黄芩、黄连之苦寒以泄热,半夏、干姜之辛温以散寒,人
参、大枣之甘温以补中焦脾土,匡扶胃气。 此方寒热并用,辛
开苦降。 刘老认为伤寒辛开苦降之法与治湿热病之分消走

泄法有异曲同工之妙,对临床中上热下寒、脾胃湿热型口腔

溃疡有良好的疗效,于临床上多种证型的口腔溃疡亦可加减

变化。
刘老应用甘草泻心汤加减治疗口腔溃疡反复发作时,常
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生、炙甘草同用,甘草生用清热解毒,炙用则补中益气,分别

针对患者上焦热盛和中气虚弱。 现代研究[4] 也表明,甘草

中甘草素有类激素作用,甘草泻心汤具有抗炎、免疫调节和

镇痛作用,对口腔溃疡有很好的治疗效果。

3摇 谨守病机,合方应用,精于配伍

冉雪峰先生曾说:“欲知病之从何而去,当知病之从何

而来。冶辨证论治、辨病求因、辨病与辨证相结合是中医学

起沉坷、愈顽症的前提。 刘老在临证中谨守病机,无失气

宜,重视分析病机,注重把握疾病过程中的因阴阳失调、正
邪交争、升降失常等表现出来的主证,以明确病势和预后,
进而遣药组方,使主证从根本上得到改善,同时针对诸多

兼证进行选方用药和具体施治。 临床上口腔溃疡常作为一

些疾病治疗的副反应或作为疾病的伴发病症出现,刘老对

其辨治更为重视辨证求因,识病明理,以“合方冶组方,不囿

于成法。
“合方冶组方一法始于汉代《伤寒杂病论》一书,张仲景

以桂枝麻黄各半汤、桂枝二麻黄一汤、桂枝二越婢一汤,以治

表郁轻证,以桂枝去芍药加麻黄细辛附子汤治疗水气病,开
“合方冶之先河。 “合方冶是在辨病识机的基础上,合参证候

以确立治法,处方时将已有的方剂方方相合,形成几个方剂

的合方。 “合方冶既可以使组方药味精而不杂,克服随意加

减之弊,又如柯琴《伤寒来苏集》所言:“两汤相合,犹水陆之

师,各有节制,两军相为表里,异道夹攻也。冶功效相加,甚至

产生新效。
刘老临证中对于心火亢盛和肾阳不足而至口腔溃疡反

复发作者,基于心肾之间特殊的生理联系,刘老常取孙庆增

《吴医汇讲》中所言“水不升为病者,调肾之阳,阳气足,水气

随之而升;火不降为病者,滋心之阴,阴气足,火气随之而

降冶之义,将心肾作为一个整体调理,于甘草泻心汤中加入

企边桂 1-3 g 合成交泰丸之义,以交通心肾。 若“壮火食

气冶,气阴两伤者加入麦冬、五味子而成生脉散之义,以益气

养阴;火旺阴伤者加入生地、玄参、麦冬而成增液汤之义,以
泄火养阴。 伴失眠属心肾不交者,改加白芍、阿胶、鸡子黄,
而成黄连阿胶汤之义,以交心肾、滋肾阴、泻心火。 如风团瘙

痒和口腔溃疡并作,常于甘草泻心汤加入防风、银柴胡、乌
梅、五味子而成过敏煎之义,一则酸收以修复黏膜,二则辛开

苦降、解表和里以畅枢机;若伴升降失常,兼见胸闷痞塞不

痛,大便不畅,舌苔厚腻者,常加入全瓜蒌、枳实,而成小陷胸

加枳实汤之义以开胸散结;对于口腔溃疡时作伴颈、颌下结

节者,多加入夏枯草、生牡蛎、玄参、川贝母,而成消瘰丸之

义,以散结消肿,并随证加入扶正补虚降火之品;对于口腔溃

疡因于外感风火时毒者,常于甘草泻心汤中减干姜、半夏温

燥之品,以及人参、乌枣扶正之品,合用五味消毒饮以清热解

毒,并酌情加入浮萍、荆芥等透散之品以透邪外出;有因于食

积内停、郁久化热而为口腔溃疡者,刘老常以甘草泻心汤加

入焦三仙、大腹皮、鸡内金以除宿食,浙贝母、连翘以散结清

热;若伴有反酸烧心、胃疼者酌情常加入吴茱萸而成左金丸

之义,并加入煅瓦楞、乌贼骨以制酸止痛,若脾虚中气凝滞不

耐消伐者,加入生、炒白术、党参以补气,并酌情加入荷叶、白

僵蚕等清轻灵动之品,以复中气升降。

4摇 验案举隅

患者,女,24 岁,2014 年 1 月 3 日因常年口腔溃疡反复

发作就诊,患者自诉口腔溃疡反复发作,若在北方生活则会

并发身痒,困扰良久,痛苦异常。 刻诊:舌边溃烂,舌嫩苔白

略厚,脉沉滑。 证属:风邪外袭,升降失常。 治当:祛风止痒、
辛开苦降。 方用甘草泻心汤加减:党参 30 g、干姜 10 g、黄连

10 g、黄芩 10 g、生甘草 10 g、炙甘草 10 g、乌枣 20 g、生黄芪

20 g、生地 20 g、玄参 15 g、防风 10 g、白蒺藜 10 g、白鲜皮

15 g、秦艽 15 g、当归 10 g、荷叶 15 g。 7 剂,代煎,每服药装 3
袋。 每天 1 剂,饭后 1 小时温服。

2014 年 1 月 10 日复诊,自述药后身痒减轻,舌边溃疡已

基本痊愈,刻诊:脉弦滑左细,舌苔白略厚。 仍属风邪外袭,
升降失常。 仍祛风止痒、辛开苦降。 方用甘草泻心汤加减:
党参 30 g、干姜 10 g、黄连 10 g、黄芩 6 g、生炙甘草各 10 g、乌
枣 20 g、生黄芪 30 g、生地 20 g、企边桂 3 g、制附子 10 g、白蒺

藜 10 g、白鲜皮 15 g、玄参 15 g、防风 10 g、荆芥 10 g、丹皮

10 g、秦艽 15 g、当归 10 g、荷叶 15 g。 7 剂,代煎,每剂装 3
袋。 日 1 剂,饭后 1 小时温服。 随访未再复发。

按摇 本案患者口腔溃疡常年发作,若在北方生活则身

痒,就诊时间属于冬春之交,正当北方风寒主令之时,此为反

复发作口腔溃疡,当属风邪外袭,升降失常证。 故以辛开苦

降,升降并调之甘草泻心汤为基础方。 其中生炙甘草同用,
取龚廷贤《药性歌括》所说“甘草甘温,调和诸药,炙则温中,
生则泻火冶之义,虚实兼顾;以生黄芪托疮生肌、补益中土。
因患者又兼风邪外袭,升降失常,故以防风、白蒺藜、白鲜皮、
秦艽祛风止痒,生地、玄参、当归和营养血止痒,寓“治风先

治血,血行风自灭冶之义,荷叶升达清阳于腠理以助祛风止

痒。 7 剂之后,诸证减轻。 但口腔溃疡反复发作虽减而未

愈,故取法《丹溪心法》“口疮服凉药不愈者,因中焦土虚冶之
义,又因其瘙痒予祛风和营止痒药后当愈未愈者有卫气不固

之嫌,当调补中气,整体论治。 故于方中加重生黄芪至 30g
以补中益气固表;加入企边桂、制附片,而寓交泰丸之义。 一

则补火生土,二则交通心肾,引火归元,三则“卫出于下焦冶,
可助实卫气。 经二诊周虑思考,精当用药,终愈顽症。
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