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浅谈王清任与血府逐瘀汤

解钧 秀

(吉林敖东延边药业股份有限公司。吉林省敦化市敖东大街2158号，133700)

关键词血府逐瘀汤；@王清任

王清任，字勋臣，(1768一1831年)，河北省玉田县

人。王清任是我国近代最具创新精神的著名中医学

家，所著《医林改错》一书，不仅记载了他对解剖学的

贡献，而且奠定了中医活血化瘀法的基础，他所创以血

府逐瘀汤为代表的诸多活血化瘀方剂，备受现代医家

推崇，尊为活血化瘀法的代表方剂。

l最具创新精神的中医学家

中华民族在世界文明史上曾是最富有智慧和创新

精神的民族，但是到了17世纪，我国封建社会走向衰

败，创新精神渐显枯竭，这对于中医学理论的发展形成

了不利的影响。王清任以医为业，名噪京师，长期的临

床实践，使他感到传统中医理论可能存在局限性，还有

待深入发展。他提出：“业医诊病，当先明脏腑”，否则

“本源一错，万虑皆失”。应当明确，王清任这里提出

的“先明脏腑”，不是“先明脏腑学说”，而是首先明了

“脏腑的实际形态结构”，这一点恰恰是当时的传统中

医难以做到的，因为这需要人体解剖学知识。虽然早

在16世纪的明代，包括“人体概说”在内的介绍西洋

医学的书籍已传人中国，但一直被列为禁书而没有传

播，其中记载的人体生理解剖内容，也同样很少有人看

到，王清任也不例外。而当时仅存的“人体解剖学”知

识，又使他对古人关于脏腑的产生怀疑，决心深入探查

并予以纠正⋯。1788年他在滦州稻地镇义蟓观察了

因瘟疫而死亡的百余具小儿尸体，“就群儿之露脏细

视之”，“相互参看，十人之内，看全不过三人，连视十

日，大约看全不下三十余人，始知医术中所绘脏腑图

形，与人之脏腑全不相合，即件数多寡亦不相符”【2 J。

其后，王清任多次亲临刑场察看遭剐刑之尸体，访问有

实际经验的人，并做过一些动物解剖实验，历时42年，

终于把对于人体脏腑形态的研究所得绘成全图，连同

自己的理论创见和临床经验，一并写成《医林改错》一

书，于1830年刊行于世。王清任在当时的历史条件

下，敢于冲破封建礼教的束缚而从事人体解剖学研究，

这种敢于疑古，勇于创新的精神是非常可贵的。正是

这些有关脏腑形态学的研究成果，成为王清任创立活

血化瘀学说的理论基础。

创新就会有收获，王清任为中医学作出了重要贡

献。首先，他纠正了此前中医在人体脏腑形态方面的

错误认识，填补了中医学在人体解剖学方面的空白；其

次，他依据自己的解剖学知识对传统医学理论进行了

实事求是的研究和探讨，提出了很多新的认识和见解，

如他提出了新的“脑髓说”，明确指出“机灵记性，不在

心在脑”旧J，否定了自古以来医家、儒家都承认的“灵

机发于心”的认识。他还提出“余不论三焦者，无其事

也”，对久争不决的i焦理论予以否决。第三，王清任

创立了独具特色的医学理论，他提出：“治病之要诀，

在明白气血，无论外感内伤，⋯⋯所伤者无非气血”。

在此基础卜创立了以活血化瘀为主的学派，其所立行

气活血法、补气活血法、逐瘀活血法独成一家，直至今

日，仍备受推崇。

2活血化瘀法的代表方剂——血府逐瘀汤

血府逐瘀汤出自《医林改错》，是王清任的得意之

作。《医林改错》中载：“立血府逐瘀汤，治胸中血府血

瘀之证”。该书所列适应病症为“头痛、胸痛、胸不任

物、胸任重物、天亮出汗、食自胸后下、心里热(名日灯

笼热)、瞀闷、急躁、夜睡梦多、呃逆(俗名打咯忒)、饮

水即呛、不眠、小儿夜啼、心跳心烦、夜不安、俗言肝气

病、干呕、晚发一阵热”共19种，并辅以验案。考上述

病症，除疼痛外，多属精神神经病证，或属神经官能症。

后世医家尝赞血府逐瘀汤组方之精当，疗效之确切，推

而广之，用于多种疾病的治疗，使其应用范围不断扩

大。现代《方剂学》更把本方推为行气活血法的代

表方。

《医林改错》载血府逐瘀汤的组成为：“当归三钱，

生地黄三钱，桃仁四钱，红花三钱，枳壳二钱，赤芍三

钱，柴胡一钱，甘草三钱，桔梗一钱半，牛膝三钱，水煎

服。”本方是由桃红四物汤合四逆散，以生地黄易熟地

黄、赤芍易白芍，加桔梗、牛膝组成。桃红四物汤专于

养血化瘀，以生地黄易熟地黄、赤芍易白芍，更增强攻

逐“血府”瘀热之力；四逆散疏肝理气，气行血行，以助

活血祛瘀。本方以桃仁、红花为君，破血行瘀，通经止

痛。以川芎、赤芍为臣，行气活血，化瘀止痛。柴胡疏
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肝解郁，畅顺气血；枳壳破气消积；桔梗开宣肺气，且可

载药上行，直达“血府”以逐瘀；牛膝通利血脉，引血下

行，以利“血府”瘀浊之消除；当归养血和血，生地黄滋

阴，用以顾护正气，共为佐药。甘草调和诸药¨J。全

方立法严谨，选药得当，医理精深。由于“久病多瘀”，

“怪病多瘀”，因此本方被广泛用于治疗内、外、妇、儿、

五官、骨伤等各科多发病及疑难杂症，并取得良好

疗效。

基于以上客观实际，20世纪末，吉林敖东延边药

业股份有限公司利用现代科技，依照血府逐瘀汤原方

组成、原方剂量研制成功新药血府逐瘀口服液，由于每

日服用剂量所含生药量与血府逐瘀汤原方剂量相等，

故被称为“浓缩的血府逐瘀汤”，所以凡是血府逐瘀汤

的适应症均在血府逐瘀U服液主治范围内，加之本品

具有服用方便、吸收良好、疗效确切等特点，被广泛应

用于各科临床，深受广大医患的欢迎H J。

药理实验表明，血府逐瘀口服液能够改善微循环，

关键词小儿哮喘／中医药疗法

改善血液流变学指标和血脂代谢，扩张冠状动脉，增加

冠脉血流量，改善脑代谢，促进神经功能恢复，调节中

枢神经等作用”J，为血府逐瘀口服液有效治疗血瘀证

提供了理论依据。

为提高血府逐瘀口服液的科技含量，本公司对本

品生产工艺进行改进，在此过程中，笔者查阅了大量有

关资料，在此基础上形成了以上认识。中医药学博大

精深，笔者认识不到之处，敬请专家学者指正。
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中药治疗小儿哮喘30例

辛文华

(内蒙占鄂尔多斯市中医院，017000)

小儿哮喘是呼吸系统常见疾患。现就我科从2000

年以来诊治的30例患儿，报道如下。

l 临床资料

1．1 一般资料30例中男性18例，女性12例，年龄3

—11岁，平均7岁，病程最长1年，最短3天。

1．2临床表现临床以咳嗽、气喘、喉间哮鸣，气喘痰

鸣，面色瘀滞、唇舌爪甲青紫为主，部分患儿表现为呼

吸困难，双肺满布哮鸣音为特征。其中因外感引发者

20例，因异气味(海鲜发物、蛋奶、棉尘等)诱发9例，因

大哭吵闹诱发者l例，以上患儿均符合1992年全国第三

届小儿呼吸疾病哮喘诊断标准，确认为哮喘的患儿。

1．3治疗方法处方：炙麻黄49，杏仁69，椒目39，枳

壳89，地龙69，苏子59，射干49，大黄29，甘草99，太子

参99，三七lg(冲服)，每剂用水煎2次，将2次药液混

合浓缩至60～90mL，分2～3次口服，疗程1～2周。

2结果

疗效判定标准：治愈：经治疗后患儿症状完全缓

解，不咳不喘；显效：症状大部分缓解，不喘，气候变化

时偶有咳嗽；无效：经过1个疗程治疗后病情无改变。

本组30例患者，经治后，治愈24例，显效4例，无

效2例，总有效率93．3％，疗程最长3周，最短1周。

3讨论

小儿哮喘多属外源性哮喘，常见于幼年发病，具有

明显的对各种过敏原的变态反应史，有明显的季节性，

发病迅速，时发时止，反复发作，发作前多有鼻塞鼻痒，

发作气喘痰鸣。本组30例患儿大多因体虚而痰瘀伏

肺，这是其病理基础。风邪、饮食不当，气候变化，劳

倦，异物接触、过食生冷咸酸这是发痛的条件。从而影

响肺的宣肃、治节功能，壅阻气道，气道挛急，肺管不利

而发病。笔者体会不论寒热虚实，在其治疗过程中都

应贯穿“宣、肃、清、化、通”的原则。故用麻黄、杏仁、苏

子、宣肃平喘，配合大黄、地龙、枳壳清阳明之热。射

干、椒目化痰定喘以去顽伏痰。患儿发作时多见面色

瘀滞，唇舌爪甲青紫，乃与气道慢性炎症影响通气功

能、凝血功能有关，故用三七活血，太子参健脾益气。

根据：“肺为气之主，脾为气之源，。肾为气之根”的理论，

发作期以宣肺活血、化痰平喘为主，缓解期应以健脾纳

肾固本着手，对患儿病情的巩固或减少反复发作具有

重要意义。
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