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关键词摇 三承气汤

摇 摇《伤寒论》中的大承气汤、小承气汤和调胃承气汤
（以下简称“三承气汤”）是为攻下里热实邪而立。主

要用于阳明病阶段。阳明病属于急性外感热病的极

期，病邪已由表入里，邪气盛实，正气未虚，正气全力以

抗邪，因此，在治疗上应以祛邪为主。“三承气汤”即

是阳明病逐邪的主要方法之一，在《伤寒论》中居于十

分重要的地位。在《伤寒论》中，有关“三承气汤”的条

文共 猿猿 条（其中 圆圆 条在阳明病篇中），约占全书条文
的十分之一。而桂枝汤的条文也不过 猿员 条，小柴胡汤
的条文是 员怨 条，白虎和白虎加参汤是 怨 条，可以说，
“三承气汤”乃《伤寒论》中攻邪之第一方。

“三承气汤”的适应证，主要有三个方面：第一是

攻下有形热结，症见谵语、烦躁、喘息、汗出、潮热、腹满

痛、不大便等里热盛实者。根据热盛燥结的轻重不同，

分别予以大、小、调胃承气汤。成无己《注解伤寒论》

谓：“大热结实者，与大承气汤；小热微结者，与小承气

汤”“与调胃承气汤以下胃热”“与调胃承气汤以下郁

热”。第二是急攻热邪，以救阴液。从阳明病的“三急

下”、少阴病的“三急下”来看，用大承气汤急攻并不拘

于燥屎。如阳明病“三急下”中，阳明病见“发热汗多”

“目中不了了，睛不和”，就以大承气汤急下；少阴病

“三急下”中，少阴病得之二、三日出现“口燥咽干”“自

利清水”者，也要用大承气汤急下。这里不但用大承

气汤重剂，而且要下之以急，其意在于如不急泻盛热，

必旋即出现阴竭，故以大承气汤急急泻热，以救肾水，

急救将竭之津液和阴精。后世吴又可就明确指出：

“承气本为逐邪，而非专为结粪而设也。”第三是用于

攻逐有形热结实邪等，如宿食、水气、瘀血、下利属实

者，见于《金匮要略》多篇之中。

对“三承气汤”的运用，《伤寒论》提出了严格的适

应证，制定了轻重不同的方剂，规定了急下、缓下，详论

了误下之害，强调了“得下，余勿服”“一服利，止后服”

等用药原则。但是，毕竟还未能尽善。如对正虚邪实

者如何攻下？对下之不通者、下后热邪未全除者、下后

复聚者如何处理？对兼有合并证者如何兼顾？对已丢

失的津液如何补充？亦未能周备。其中有的问题，仲

景已经提出，但没有提出具体解决方法。如“阳明病，

谵语，发潮热，脉滑而疾者，小承气汤主之。……明日

又不大便，脉反微涩者，里虚也，为难治。不可更与承

气汤也”“阳明病，自汗出，若发汗，小便自利者，此为

津液内竭，虽硬不可攻之”等。上述问题，吴鞠通《温

病条辨》（以下简称《条辨》）中作了一系列重要发挥、

发展和创新。述要如下。

员摇 对《伤寒论》“三承气汤”的发挥和若干补正
员郾 员摇 对承气汤的精当解释 摇 《条辨》谓：“承气者，乘
胃气也。……承气汤通胃结，救胃阴，仍系承胃腑本来

下降之气……故汤名承气。”对承气汤的方义作了精

当的诠释。

员郾 圆摇 以热结、液干作为选方的两个指标，并增创增液
一法摇《条辨》谓：“本论于阳明下证，峙立三法：热结
液干之大实证，则用大承气；偏于热结而液不干者，旁

流是也，则用调胃承气；偏于液干多而热结少者，则用

增液，所以迥护其虚，务存津液之心法也。”“诸证悉有

而微，脉不浮者，小承气汤微和之。”从邪实轻重和津

液耗伤两方面作为选方的指标，可为要言不繁。

员郾 猿摇 对热厥证治，作了补充和条文设置的更动摇 《伤
寒论》对热厥的证治，提出要用下法，原载入厥阴病篇

中，谓：“伤寒一二日至四五日，厥者必发热，前热者后

必厥，厥深者热亦深，厥应下之，而反发汗者，必口伤烂

赤。”《条辨》谓：“阳明温病，面目俱赤，肢厥，甚则通体

皆厥，不瘛瘲，但神昏，不大便，七、八日以外，小便赤，

脉沉伏，或并脉亦厥，胸腹坚满，甚则拒按，喜凉饮者，

大承气汤主之。”一方面，对热厥的证候作了更具体的

描述，补充了体厥、脉厥等，补充了对热厥重症应以大

承气汤攻下。另一方面，认为热厥多出现于急性热病

的极期，因此，把热厥条文设置在阳明温病阶段加以论
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列，而《伤寒论》则把热厥的条文置于急性热病后期的

少阴病、厥阴病篇中，使后学易产生多歧之惑，难以理

解。这一补正，更加具体而易于理解，便于指导临床。

至于热病后期的阴虚阴竭致厥，《条辨》则置于下焦篇

中另立证治。

员郾 源摇 对“少阴三急下”的热结旁流证，作了方药和条
文的调整摇《条辨》对热结旁流证调整了方药和条文，
改大承气汤为调胃承气汤，把条文设置到阳明温病中

论列，并对方药作了调整。《伤寒论》谓：“少阴病，自

利清水，色纯青，心下必痛，口干燥者，急下之，宜大承

气汤。”《条辨》谓：“阳明温病，纯利稀水无粪者，谓之

热结旁流，调胃承气汤主之。”“热结旁流，非气之不

通，不用枳、朴，独取芒硝急迫之性，使之留中解结，不

然，结不下而水独行，徒使药性伤人也。”柳宝诒在《温

热逢源》中对这一补正，给予了肯定和赞许。

员郾 缘摇 细辨谵语，分论分治摇 《伤寒论》“三承气汤”证
多有谵语，并指出其病机为：“阳明病，其人多汗，以津

液外出，胃中燥，大便必硬，硬则谵语”“实则谵语”。

《条辨》对此作了发挥：“伤寒之谵语，舍燥屎无他证，

一则寒邪不兼秽浊，二则由太阳而阳明；温病谵语，有

因燥屎，有因邪陷心包。因燥屎而谵语者，仍用下法；

因邪陷心包而谵语者，则另立芳香开窍，辟秽解毒一

法，用安宫牛黄丸、紫雪丹开之。二者当于有汗与无

汗，脉实与不实中细辨之。”对谵语的病机和治疗，在

继承《伤寒论》的基础之上，作了发挥和发展。

圆摇 对《伤寒论》“三承气汤”的发展与创新
《伤寒论》“三承气汤”是为急性热病攻逐里实热

邪而创制的传世名方，但是，尚有未能尽善之处。如对

正虚津液内竭而又里实者，认为“难治”“虽硬不可攻

之”，未出方治，或在不得已的情况下，仍用大承气汤

急攻，如“少阴三急下”。再如也曾立“蜜煎导法”，但

须待其“自欲大便时”，才可导而通之。《条辨》对此作

了一系列重要的发挥和创新。

圆郾 员摇 创攻邪与扶正相结合三方摇 员）增液汤：由玄参、
麦冬、生地黄组成，玄参为君药。此方把增液和泻热结

合起来，祛邪与扶正结合起来。《条辨》谓：“偏于液干

多而热结少者，则用增液”“妙在寓泻于补，以补药之

体，作泻药之用，既可攻实，又可防虚。余治体虚之温

病，与前医误伤津液，不大便，半虚半实之证，专以此法

救之，无不应手而效”。称“务存津液之心法”。增液

汤不属于下法，应归属养阴法，增液以润下。凡属温病

耗伤津液、胃液、肾阴者均可应用。在《条辨》中，不少

方剂均合入了增液汤，例如：加减玉女煎方、清营汤、冬

地三黄汤、增液承气汤、护胃承气汤、新加黄龙汤等。

增液汤的适应证主要有四：阴虚体质病温而成里实者；

下之不通“无水舟停”者；下后复聚者；老年患者不耐

攻下者。此外，在杂病中运用也很广泛。习惯性便秘

属阴虚者、老年气阴两虚便秘者，用增液汤合补中益气

汤，疗效也很满意。圆）增液承气汤：即增液汤加大黄、
芒硝而成。用于津液不足已服增液而不下者。此方把

养阴增液与攻下结合起来。猿）新加黄龙汤：此方是由
陶华的《伤寒六书》中黄龙汤化裁而成。即增液汤、调

胃承气汤，加人参、当归、海参、姜汁而成。用于阳明里

实而气阴两虚（“应下失下，正虚不能运药”者），把通

里攻下与滋阴益气结合起来，吴氏称其为“邪正合治

法”。

圆郾 圆摇 制主证与合并证两顾的四方摇 对里实证而又兼
有多种合并证者，《条辨》把主证与兼证合并处理，制

方有四。员）宣白承气汤：用于里实而肺气不降，痰涌喘
促者，宣上通下，肺与大肠“脏腑合治”。圆）导赤承气
汤：用于里实而火腑不通，尿赤痛，烦渴者，泄小肠，通

大肠，故称“二肠合治”。猿）牛黄承气汤：用于里实而
邪陷心包，神昏舌短者，泄阳明，救少阴，心肾兼顾，故

称“两少阴合治”。源）承气合小陷胸汤：用于里实而三
焦俱急痰涎壅甚者，清、下同用，急荡热邪，上清肺经痰

热，中攻胃家实热，下救将竭之肾液，三焦合治。此方

较宣白承气汤证更为急重。

圆郾 猿摇 为下后复聚立法制方摇 对下后热不退或退不尽，
或复聚者，脉虚者，用增液汤，脉沉实有力者，另立护胃

承气汤。滋阴之中，略作荡邪，属攻下轻剂。

圆郾 源摇 下后邪退，则强调复胃阴，主以益胃汤摇 经上所
述，《条辨》继承了《伤寒论》承气法和三承气汤祛除热

结，保存津液的学术思想。除慎重而灵活地运用了三

承气汤外，还作了重要的发展和创新。其一，对三承气

汤的运用作了若干补充和调整。其二，把祛邪与扶正

结合起来，正邪兼顾，特别是立增液一法，创增液汤，从

祛邪以存阴发展为增液行舟，寓泻于补，把祛除热结与

养阴增液巧妙结合起来，开辟了新的思路，是一大创

新。其三，把主证与合并证结合起来处理，二者兼顾，

相辅相成。对临床多系统的热病和感染性疾病合并里

实者，具有重要临床指导意义。如当代治疗流行性出

血热中，就广泛运用了上述多个承气汤，疗效显著。其

四，对下后诸证立法制方。如下之不通、下后复聚、下

后复阴、下后的饮食调理等作了全面详尽的记述。可

以说，《条辨》对下证的理、法、方、药均作出了全面发

挥、发展与创新。在《伤寒论》“三承气汤”的基础之

上，除创制增液汤外，还创制了增液承气汤、新加黄龙

汤、宣白承气汤、导赤承气汤、牛黄承气汤、护胃承气
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汤、承气合小陷胸汤等七个承气汤新方，形成了承气汤

系列方。从《条辨》对《伤寒论》“三承气汤”的发展与

创新，也证明了温病学是在继承《伤寒论》的基础上，

对外感急性热病辨证论治作出了重大发展与创新。二

者是继承和发展的关系，而不是对立和统属的关系。

猿摇《条辨》承气汤临床运用举例（笔者医案）
例 员：增液承气汤治疗发热便结案。患者某，男，

苑园 岁，员怨怨员 年 员园 月 员怨 日入院。主诉：发热 圆 周，排尿
困难，加重 员 周。现病史：半月来因旅途劳顿出现低
热，排尿不畅。员怨怨员 年 员园 月 员怨 日出现发热寒战，体
温 猿愿郾 员益，排尿困难入院。近年来，因排尿不畅、不
尽，诊为前列腺肥大。入院后，静脉点滴先锋 源 号，每
日 远早。员园 月 圆员 日因尿闭，予以导尿。员园 月 圆远 日，自
行排尿，但仍有低热，大便不行，予通便灵，只能解出

一、二枚燥屎。现证：低热，口干欲饮水，腹胀，后背可

见衣服压迹，阴囊水肿，下肢可凹性浮肿明显，尿量

员愿园园皂蕴 辕 圆源澡。尿黄混，下肢屈伸不利，上床困难。舌
质红绛而干，无苔，脉沉滑数有力。既往糖尿病史。诊

断：员）前列腺增生继发感染；圆）肝肾阴虚，湿热下注，
热结肠腑。治则：急下存阴，增水行舟。处方予增液承

气汤：玄参 猿园早，生地黄 猿园早，麦冬 猿园早，生大黄 员缘早，芒
硝 猿园早（冲），甘草 猿早，生姜 猿 片。首煎服后 圆园皂蚤灶，得
便，余勿服。不便，作再服。

首煎于当日下午顿服，圆澡 后排便，先坚后稀。当
日排便 源 耀 缘 次。便下后，下肢活动障碍基本消失，诸
证悉减。考虑发热已久，阴液大伤，舌红绛少苔，继予

三甲复脉汤复阴，后热退便调，舌转正红苔薄白。

员员 月 圆 日以来，大便又 缘 日不解，予通便灵、麻仁
滋脾丸后，下数枚结粪。舌质红苔薄白，脉沉。再予增

液承气汤加生晒参，合新加黄龙汤之意。处方：玄参

猿园早，生地黄 猿园早，麦冬 员园早，生大黄 愿早，芒硝 员缘早（冲），
甘草 猿早，生姜 猿 片，生晒参 猿早（单煎兑入）。服药 猿澡
后，大便 圆 次，头干后稀，止后服。

例 圆：新加黄龙汤治疗老年便结案。患者某，女，
愿园 岁，员怨愿怨 年 愿 月 圆园 日诊。主诉：大便闭结 员 周，腹
满胀痛。现病史：平素大便正常，日一行，成形便。猿
日来大便未解，即予饮食调理，多食蔬菜、香蕉、蜂蜜等

未效。圆 天前服用润肠丸、通便灵，外用开塞露等，仍
不效。至今已 员 周不便，纳呆食减，腹满胀痛。现证：员
天来，脘腹满胀痛，欲便不能，肛门胀痛，用力排便时可

渗出少许稀粪水。自觉排便无力。用力排便时，肛周

摸不到硬块，虚坐努责，痛苦难忍，汗出，身冷，喜热饮

和温覆。舌质稍淡苔淡黄而干稍厚，脉沉实略弦沉取

有力。既往有高血压史、类风湿病史。辨证：便结肠

腑，气阴两虚，传导无力。治则：急下燥结，气阴两顾。

处方予新加黄龙汤去当归、海参方：玄参 员缘早，生地黄
猿园早，麦冬 员园早，生大黄 员园早（后下），芒硝 圆园早（冲），甘草
猿早，生晒参 远早（单煎兑入），生姜汁一大匙（兑入），员
剂，顿服。

中午 员员 时服药，约下午 圆 时先下燥屎，后下稀便
及稀臭粪水、未消化食物，约 圆缘园园早，诸症顿失。数小
时后，再下稀水样便。极度疲乏无力，身酸楚，关节痛。

考虑老年脾胃虚弱，予调理脾胃，兼顾关节痛。处方予

六君子汤加味：党参 员缘早，白术 员园早，茯苓 员缘早，甘草 猿早，
青皮、陈皮各 员园早，法半夏 员圆早，枳实 员园早，鸡内金 员园早，
生薏苡仁 圆园早，淫羊藿 员园早，圆 剂。圆 天后，诸证悉减，食
纳恢复，并排出正常大便。

（圆园员员 原 园苑 原 园缘收稿）

（上接第 源猿员 页）
气海、关元、中极、肾俞、命门，或悬灸肾经涌泉，归元

阳，安下焦。

圆郾 猿摇 安神志摇 若欲全形，必先治神。针刺神庭、百会，
或智三针、神门，或太溪、照海，或印堂、太阳、安眠，稳

心神，协形神。

猿摇 局部处理
猿郾 员摇 引毒外聚 摇 《丹溪心法》曰：“火以畅达，拔引热
毒之火也”。《医学纲目》曰：“灸法所以畅达，拔引郁

毒，此从治之义也。”痤疮多发却久而不外透，或脓透

不尽暗斑久不消退者，悬灸或热敷至皮肤潮红，引郁毒

外聚，促其成脓，令毒脓得门路而出。

猿郾 圆摇 脓成务透摇 薛己曰：“凡疮，若不针烙，毒结无从

而解，脓瘀无从而泄”“要紧之地，若一有脓，宜急针

之，使毒外发，不致内溃”。故成脓痤疮，要开户以逐

之，刺破脓头，拔罐吸出脓栓，清尽恶血，免生窦道瘢

痕，消散暗斑。

源摇 生活调摄
健康的生活方式，平和的心态境界，是体质美容的

核心要素。勿自行挤捏，熬夜，忌辛辣，稳情绪，维护体

质的稳定状态，不致严重偏颇。

综上，痤疮是一种损美性、身心性疾病，同时也是

生活方式病，其治疗要从调整体质着手，整体调养，最

大限度的将体质调整到最佳状态，唤醒并调动机体的

自我调节能力，达到形神兼备，健美统一。
（圆园员园 原 员园 原 圆愿收稿）

·源猿源· 宰韵砸蕴阅 悦匀陨晕耘杂耘 酝耘阅陨悦陨晕耘摇 杂藻责贼藻皂遭藻则援 圆园员员，灾燥造援 远，晕燥援 缘
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