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香港地区经方应用举隅

温桂荣
(荣丰堂诊所，香港新界粉岭)

香港是一个国际大都会，随着竞争的目趋激烈，工

作糕力酶不断增加，生活节奏的逐渐搬快，人们易于焦

虑而引发多种疾病。近几年来，每当遇到疑难杂病而

心巾茫然举棋不定时，笔者就从专家学者的经验中，从

《伤寒杂病论》的经方中学习，再加减应用予牾床，效

果良好。现将粗浅体会介绍如下。

1肠易激综禽征

在香港本病酌发生尤为常见，究其原因，大多数都

是渤于生活紧张，情怀欠畅，情志所伤，伤及肝脾胃，气

血郁滞两为瘸。正如《灵枢·本神篇第八》所云：“愁

忧者，气闭塞褥不行。”李梃在《医学入门》毯：“所处顺

否?所处顺，则性情和而气血调，所处逆，则气血怫

郁。”肠易激综合征常随心情的起伏露变化，每当患者

精辛申紧张，心情欠佳，或工作繁忙，压力增加时，胃肠道

功能障碍的症状就明显加重。如腹痛等常常在进食后

出现，易误诊为慢性胃炎，但本病除了腹痛外，还有腹

泻、暖气、恶心、胸闷、心悸、头痛、焦虑、失眠等症状，还

有些患者会出现间歇性或持续性便秘，有时与腹泻交

替出现。本病既有焦虑心理形成的肝鄣脾滞，又有枢

视不和。肝部是因，脾滞是果。肝失条达，肝不疏脾，

横逆犯胃，导致胃失和降，脾胃失去正常的运作和吸

收，正翔《伤寒论》第96条所云：“伤寒五六毽中风，往

来寒热，胸胁蔷满，嘿嘿不欲饮食，心烦喜呕，或胸中烦

而不呕，或渴，或腹中痛，或胁下痞硬，或心下悸，⋯小

柴穰汤主之。”塞扰可见，小紫胡汤主治的证候秘癍桃

与肠易激综合征基本相符，因此可以小柴胡汤化裁

应用。

笔者在峻床上应用本方对，常灵活亿裁应用。若

饮食生冷见大便次数增多，质稀溏，为脾阳虚弱，加理

中汤温中健脾；若腹泻与便秘交替出现，为脾虚运化无

力，加冥功散健脾理气；蓿馥泻与便秘交替獭现，{蠹腹

泻时常夹有黏液，为脾虚而湿热盛，加葛根黄芩黄连汤

清热祛湿；若情绪紧张则腹痛腹泻，加痛泻要方抑肝扶

瓣，懿不效，再糯莲逆敬调蒡手舒脾。

2臀神经官蘸症

香港地区的有些青壮年女性既是家庭的主角，又

在社会上担任重要的角色，工作的紧张与压力常导致

胃的运动、消亿簿功能出现障碍，比较常见的怒暖气、

恶心、呕吐、剑突下烧灼感，上腹部疼痛不适，胃镜检查

无异常，患者会很明显感觉到与心情紧张有关。《伤

寒论》对本病的描述与此颇为相似，其在161条日t

“伤寒发汗，若吐若下，解后，心下痞硬，噫气不除者，

旋覆代赭汤主之。”其辨谖要点是上腹部胀满，剑突下

烧灼感，暖气或隧逆，恶心欲呕等症。旋覆代赭汤调肝

和脾，和胃降逆，无论从症候上分析，或从病机上推敲，

都是对症之选。诚如《伤寒论三注》所载：“以治反霉

噎食，气逆不降者，靡不神效”。在应用旋覆代赭汤的

基础上视瘸隋的轻重缓急，寒热虚实，灵活化裁，才能

旱曩藤复。如泛酸者，为肝霭不和、露气上逆，热左金

丸辛开苦降，调和肝脾；胃痛较剧者，为肝气郁滞较甚，

气血阻滞，加金铃子散、乌药、佛手疏肝理气止痛；若呃

逆不停，腹部冰冷，为肝郁脾虚寒，加丁香柿蒂汤蘸肝

温脾；若呃逆频频兼有热者，加竹茹、苏梗、郁金疏肝清

热和胃；若头晕、食后腹胀、食少便溏为脾虚健运失调，

加乎霪散帮自术健膊除漫、益气积霹；若情绪不稳、焦

虑不安，多为忧郁伤肝，加网逆散疏肝理气；若心悸不

安，夜难入睡，为郁火扰心神，加酸枣仁汤泻火而宁心

安裤。

例1：患者，男，45岁，2005年11月20日初诊。患

者主诉胃脘痛伴暖气反复发作已3个月，加重5天。3

个贯前参热喜庆宴会，饮食生冷及油腻食物后，旋郄腹

痛，经某西医治疗后症状改善，但病根未除。每当心情

欠佳，或饮食不节则反复发作。胃镜检查，未见器质性

病变，诊为“胃神经官能症”，嘱饮食清淡。近5天来

因工作压力增加，精神异常紧张，焦虑不安，闷闷不乐，

再加上饮食生冷，诱发病情加重。刻诊：上腹部胀满。

毖瘸，对常暖气，鑫摸腹部冰冷感。番质淡红，荟鑫腻，

脉弦细。证属肝气犯胃，肝胃不和。治宜疏肝理气，和

胃降逆，以旋覆代赭汤合吴茱萸汤加减：旋覆花、制半

夏、生姜、吴菜荚、裁香附、积壳、延胡索、稀蒂各堍，赭
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石209，党参159，炙甘草、公丁香各69。水煎服。上方

服20剂，诸症消失。

3经前期紧张综合征

《景岳全书·妇人规》有云：“女体属阴，其气应

月，月以三旬而一盈，经以三旬而一至，月月如期，经常

不变，故谓之月经，又谓月信”。张景岳将女性身体与

自然界比拟，十分相似。但月经是否每月如期来潮及

是否顺畅，常常受到情绪、体质等因素的影响。对此，

《傅青主女科·调经》体会最深，其日：“妇人有经来断

续，或前或后无定期，人以为气血之虚也，谁知是肝气

之郁结乎!”有些女性每当月经前的6—7天，由于受

到抑郁情绪的影响，肝气郁结，肝血失养，气滞涩行，肝

气郁结所见之症如乳房胀痛，胸胁胀满，头痛眩晕等症

即会出现。若病情进一步发展，肝郁化火，则会见到烦

躁不安，易怒，经行口糜，经行痤疮等症。《伤寒论》第

318条有载：“少阴病，四逆，其人或咳，或悸，或小便不

利，或腹中痛，⋯四逆散主之。”这是肝气郁结，气机不

畅所致。虽然在古代没有经前期紧张综合征这种病，

但在《伤寒论》中已隐约可见。从方药上分析，柴胡与

枳实配伍，一升一降，疏肝解郁，调畅气机；白芍与甘草

合用，白芍能养血柔肝，缓急止痛，炙甘草能固护中焦

脾土，防止木克土，使生化有源。若胸胁胀满，烦躁易

怒，经前乳房胀痛是肝气郁结，气滞血涩，加金铃子散、

郁金、制香附、丹参疏肝理气，活血通络；若情绪不稳，

焦虑不安，胸胁胀满，乳房胀痛，口苦口干，为肝郁化

火，以加味逍遥散疏肝清热，养血调经。而栀子的用量

要大一些才有效。若不效，再加夏枯草、牡蛎。若经前

小腹胀满、冰冷，精神紧张，为寒凝气滞，加良附丸温中

散寒，行气止痛；若经前头痛头昏，腰膝酸软，两目干

涩，咽干口燥，为肝肾不足，加左归丸滋补肝肾，养阴生

津；若头痛头昏兼有口干口渴，为肝肾阴虚，虚火上扬，

改用地黄丸滋阴清热。除了对症治疗外，还要根据本

病的特点，适当加入疏肝理气药。此外，还要针对患者

的情志郁结，及时地开解劝导，耐心地把患者注意力引

导到正确方面。只有服药与心理疏导相结合，才能使

患者早日痊愈。

例2：患者，女，20岁，学生，2006年8月12日初

诊。主诉近年来月经紊乱，先后无定期，经前头痛，焦

虑不安，恐惧，乳房胀痛，右胁胀满，口干，经量少而色

黑。舌质淡红，苔薄白，脉弦。西医诊为“经前期紧张

综合征”。中医诊为月经前后诸症，证属肝气郁结，血

虚肝旺。治宜疏肝理气，养血调经。方用四逆散、四物

汤合杞菊地黄汤化裁：柴胡、枳壳、川芎、枸杞子、郁金

各99，当归身、白蒺藜、山萸肉各129，白芍、熟地黄、杭

菊花、淮山药、丹参各159。每日1剂，水煎服。嘱经

前7天开始服药。药后头痛减轻，乳房胀痛、右胁胀满

均改善，经色由黑转为鲜红，经量较以前增多。但患者

仍有焦虑不安，上方加石决明、牡蛎等，调理4个周期

后痊愈。

4更年期综合征

在香港，许多婚后的妇女由于各种原因，使个人需

求、欲望、情感受到过分压抑，而得不到正常的表达和

必要的宣泄。其结果是引起焦虑不安、谨小退缩、疑心

多虑⋯。若日夜多愁善感，则心绪不宁，躁扰不安，再

加上正值更年期，生理上的微妙变化一步一步地逼近，

生理上的变化必然影响到心理的变化，而心理的变化

又能明显地在生理上表现出来。诚如《医宗金鉴·定

正金匮要略》所言：“心静则神藏，若为七情所伤，则心

不得静，而神躁扰不宁也。故喜悲伤欲哭，是神不能主

情也。”例如有一些妇女会因一些小事而情绪激动，紧

张，焦虑不安，多疑善妒，患得患失，烦躁，烘热汗出，夜

难入睡，甚至失眠至天亮，月经周期紊乱。患者在缺乏

明显的客观因素或充分根据的情况下【2J，对身体健康

或其他问题感到忧郁、恐惧，常见于更年期忧郁病患

者。这和《金匮要略·妇人杂病脉证并治》第6条描

述颇为相似，如“妇人脏躁，喜悲伤欲哭，像如神灵所

作，数欠伸，甘麦大枣汤主之。”从病机上看，本病是心

阴不足，肝失疏泄导致的心虚肝郁；从配伍上分析，浮

小麦能养心安神，大枣和甘草合用能健脾养心神。药

只有3味，没有疏肝解郁药，不直接治肝，而从心脾二

经调治，达到治肝的目的。

在应用本方时需视病情的轻重缓急，予以加减应

用。若烦躁不安，胸胁胀闷，咽干口躁，夜卧不安，加黄

连温胆汤、生龙骨舒肝清热，除烦安神；若焦虑不安，烘

热汗出，手足心热，口干渴，加两地汤、生龙骨滋阴清热

安神；若胸闷，善太息，夜难入睡，加柴胡疏肝散、生牡

蛎舒肝解郁安神；若焦虑不安，疲倦乏力，加安神定志

丸养心安神；若月经前后无定期，腰背酸软，口干，加左

归丸滋补肝肾而安神；若月经紊乱，身热面赤，烦躁不

安，腰膝酸软，夜尿，口干口苦，jjn-_仙汤温补。肾阳，滋

阴泻火；若月经先后无定期，焦虑郁闷，善太息，加定经

汤疏肝解郁，养血调经。方随证变，随症加减，才不

致误。
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