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老中医经验

吕仁和教授运用四逆散治疗内科杂病经验
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摘要　四逆散出自《伤寒论》，治疗少阴枢机不利，阳气不得宣达的四肢逆冷证。该方选药寓意深奥，吕仁和教授善用四逆散，
广泛运用于人体各系统疾病，临床辨证化裁疗效颇彰，本文总结了吕仁和教授应用四逆散治疗内科杂病的经验。
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　　吕仁和教授业医５０余载，师从施今墨、秦伯未、祝
谌予等名家，学验俱丰，医术精湛，善用内经理论，辨证

准确，用药精当，屡起沉疴。笔者有幸作为继承人跟随

吕师学习，受益匪浅。现将其运用四逆散治疗杂病经

验介绍如下，以飨同道。

四逆散出自《伤寒论》由柴胡、枳实、芍药、甘草组

成，用于治疗少阴枢机不利，阳气不得宣达的四肢逆冷

证［１］。吕老师近年常把方中柴胡改为银柴胡，枳实枳

壳同用，白芍赤芍同用，方为：银柴胡１０ｇ，枳实、枳壳
各６～１０ｇ，赤芍、白芍各１５ｇ，炙甘草１０ｇ。吕师认为
方中银柴胡为主药，外可和解透邪，内可清热疏畅气

机；枳实配枳壳从上至下，逐气破结、泄热降浊；三味合

用则升降气机，既可清泄内陷之邪热，又可透达内郁之

阳气。佐以赤芍、白芍，入肝善走血分，养血活血、柔肝

敛阴；炙甘草甘温益气、益脾和中、调和诸药，且甘草

“能行足厥阴、阳明二经污浊之血，消肿导毒”［２］。全

方共凑调和肝胃、解郁缓急之功，郁得疏利，则阳气透

达而厥愈，急得缓则拘挛疼痛自消。

《伤寒论》原文载“少阴病，四逆，其人或咳、或悸、

或小便不利、或腹中痛、或泄利下重者，四逆散主

之”［３］，此五个或然症即代表着五脏有关之症状。五脏

六腑及躯体上下……均与“肝所主之筋膜”相连。吕

老师认为：肝病及心，脉络痉挛，血运不畅，则见心悸不

宁，于方中加入黄连、牡丹皮，助赤芍、白芍凉血活血，

柔肝缓急，宁心定悸（祝师传）；肝病及肺，木火刑金，

肺系挛急，肺气不利，则为咳嗽，方中加入麦冬、黄芩、

川贝母以助水制火、缓急利肺止咳（秦师传）；肝病及

肾，子病及母，肾系挛急，水道不通，则为小便不利，方

中加入山栀子清三焦、助决渎、利水道（祝师传）；肝胆

自病，经脉挛急，气机不畅，不通则痛，方中白芍加量至

６０ｇ，另加木香、香附、乌药调气机、解挛急（祝师传）；
肝病及脾，土受木克，传导失常，则下痢后重，加木香、

黄连、白术、厚朴以健脾调气（施师传）。所以肝气疏

泄牵及五脏，肝气郁结，疏泄失常，可以影响五大系统

的气血津液不能正常流通；气血津液流通不利，是因经

肝遂挛急所致。

吕师善用四逆散，乃施、秦、祝先师所传，吕师将柴

胡改为银柴胡，银柴胡能清虚热、即利和解，又可疏泄，

特别是防止久用柴胡伤肾的危险，对糖尿病、肾病患者

尤为适宜。广泛用于糖尿病、肾脏疾病、心脏病、甲状
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腺疾病、更年期综合征、高脂血症、失眠、慢性泌尿道感

染及女性子宫附件炎、月经不调等疾病，但见肝郁气

滞、肝胃失和证者，皆可随证化裁［４－６］，药理研究证实

四逆散有保肝、抗疲劳、改善神经系统功能、增加心肌

收缩力等作用［７］。

肝郁气滞证见胸胁胀满、嗳气不舒、排气不畅者，

可于方中加香橼、佛手、香附、乌药，以加强舒郁、理气、

和胃之功。见急躁易怒、头晕目眩或双目干涩、口苦咽

干者，可随证加黄芩、菊花、枸杞子、密蒙花、龙胆草，以

加强清泻湿热、清肝明目的作用。对手足寒冷，脉沉细

等兼有肾阳不足证者，方中加入鹿角胶片、淫羊藿、巴

戟天、九香虫等温补肾阳、活血通脉。对肝胃失和、反

有多食、肥胖、便干者，吕师常加玉竹、酒大黄，玉竹养

阴益气，使人少吃而不慎饥，体重减而不甚乏力，酒大

黄对肥人多食酒肉者产生之毒火，可从上焦直泻下焦

外出，用后便通火降，全身清爽；若肥胖者，伴血脂高、

脂肪肝者，方中加茵陈以清扫肝中脂肪，加炒山栀子以

清利三焦，助决渎利水道，加决明子以清理血中胆固

醇［８］，另外增食黄瓜、木耳，防止多余血糖转化成三酰

甘油［８］。

运用四逆散加味治疗疾病时，要注意患者的大便

及月经情况，方中枳实、赤芍具有行滞导便、理气活血

的作用，对女性月经提前、量多者，应慎用。或若大便

稀溏者，应慎用或酌加白术以健脾止泻。

１　糖尿病性心脏病
某，女，８０岁，２０１２年１１月２６日就诊。糖尿病２５

年、冠心病２０年、乙型肝炎３０年，刻下症：心悸、胸闷、
气短、右胁疼痛，心烦气急，眼干涩、视物模糊，纳谷不

馨，夜寐多梦，大便黏滞、小便不畅，舌质暗红苔黄腻，

脉沉细数。服用降糖药二甲双胍、糖适平，任意血糖

４７ｍｍｏｌ／Ｌ，冠心病服用倍他乐克、欣康。西医诊断：
糖尿病性心脏病，糖尿病性眼底病变，慢性乙型肝炎；

中医辨证属于肝肾不足、气滞血瘀、脉络痹阻，治宜疏

肝解郁，行气活血通络，兼补肝肾，方用：银柴胡１０ｇ，
赤芍２０ｇ，白芍３０ｇ，枳壳１０ｇ，丹参３０ｇ，牡丹皮２０ｇ，
菊花１０ｇ，枸杞子１０ｇ，泽兰３０ｇ，水红花子１０ｇ，香橼
１０ｇ，佛手１０ｇ，川芎１０ｇ，生薏苡仁３０ｇ。上方服用１
月余复诊，述心悸、胸闷、右胁疼痛，心烦气急，纳谷不

馨、大便黏滞、小便不畅均有减轻，仍气短、心悸、胸闷，

视物模糊，多梦，于上方加太子参３０ｇ继服月余，诸证
缓解。

按：消渴病久则入络而气阴耗伤、血脉耗动无力、

阴液亏损、脉管空虚、滞而为瘀、气滞血瘀、心脉痹阻不

通，出现胸部憋闷、喘息不得平卧，甚则胸痛彻背［９］。

气郁者用加味四逆散为主方治疗。胸部胀闷、叹气后

得舒，加香附、苏梗、香椽、佛手、郁金等；舌质紫黯或有

瘀点（斑），加丹参、川芎、红花、桃仁等；心悸、失眠、烦

热，加太子参、麦冬、五味子、酸枣仁等；早搏，加黄连、

牡丹皮、赤芍等；喘息不得平卧，加葶苈子、桑白皮、车

前子、大枣等。

２　慢性胰腺炎
某，男，４８岁，２０１１年１１月１０日初诊，胰腺炎 ６

年，口干、口苦、口气重，食后吞酸、胃中嘈杂，心悸心

慌，纳寐可，二便调，舌胖暗略紫，苔黄厚，脉弦细，西医

诊断：慢性胰腺炎，中医辨证：肝脾不和、气滞血瘀，处

方：柴胡１５ｇ，赤芍１５ｇ，白芍３０ｇ，枳壳１０ｇ，炙甘草
１０ｇ，丹参３０ｇ，川芎１５ｇ，香附１０ｇ，乌药１０ｇ，葛根１０
ｇ。服上药７剂后，口干、口苦、吞酸、嘈杂、心悸均减，
舌脉同前，于上方加黄芩１５ｇ，服用１４剂后随访病症
大减。

按：消化道疾病如溃疡，胃炎，腹泻腹胀等，可把四

逆散当作胃动力药用达到脾升胃降的作用［１０］，吕师常

用加减方如下：脾胃虚但寒热不明显者，合参苓白术

散，慢性口腔溃疡亦有效；脾胃虚夹湿腹胀，合厚朴人

参汤；脾胃虚夹寒，四逆散合理中或良附丸；脾胃气滞，

消化不良，四逆散合香苏饮，急性胃肠炎，合生姜泻心

汤；胃虚夹饮，合外台茯苓饮；阴虚胃痛，合麦门冬汤；

胃热作痛，加栀子、黄连、山楂。脾胃湿盛，加藿朴四苓

等除湿之剂。肝病，常加丹参、茵陈。肝经有寒，少腹

痛，加青皮、吴茱萸、当归。腹部手术后肠粘慢性腹痛，

妇女痛经等证，合当归芍药散加青皮、延胡索；瘀血胃

痛，加百合、丹参，或失笑散。

３　闭经
某，女，４０岁，２０１２年７月５日初诊，闭经半年余，

气短、叹息，急躁易怒，潮热盗汗，腰酸健忘，夜尿多，纳

眠可，大便调，舌暗红，苔薄白，脉沉细，妇科激素检查

雌二醇减低，诊断：闭经（雌激素减少），中医辨证：气

血阴阳不足，血脉瘀滞。治疗宜调补肝肾、益气养血、

疏肝活血。处方：四逆散、二仙汤、四物汤加味，枳壳

１０ｇ，银柴胡１０ｇ，生甘草１０ｇ，赤芍３０ｇ，鹿角霜１５ｇ，
川牛膝３０ｇ，淫羊藿３０ｇ，巴戟天１０ｇ，熟地黄１０ｇ，当
归１０ｇ，丹参３０ｇ，生黄芪３０ｇ，川芎１５ｇ，桃仁１０ｇ，红
花１０ｇ，刺猬皮１０ｇ。２０１２年８月２４日复诊，服用上
方４２剂，于２０１２年８月８日月经已至，经期５ｄ，量色
质均正常，仍有气短、叹息，急躁，时有潮热盗汗，夜尿

多，健忘，舌暗红，苔薄白，脉沉细，上方加减治疗，月经

正常，半年后复查妇科激素雌二醇已经升至正常范围。

按：吕师临床对妇科疾病常用加减法如下。雌激
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素减少、伴有月经稀少或闭止，烘热汗出等肾精不足，

任督亏虚患者，常合二仙汤加减；排卵障碍性不孕症在

经间期用四逆散加适量活血化瘀之品治疗；痛经用金

铃四逆散加减；黄褐斑使用四逆散合失笑散加味治疗。
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经方专业委员会成立大会暨第一届学术年会在京召开

　　２０１４年１２月１３日，世界中医药学会联合会经方
专业委员会成立大会在北京中医药大学隆重召开。世

界中医药学会联合会徐春波副秘书长，国医大师、北京

中医药大学王琦教授，北京中医药大学徐安龙校长，北

京中医药大学原副校长王庆国教授，以及来自马来西

亚、日本、中国香港、中国澳门、中国台湾等世界各地的

经方专家３００余人出席了此次大会。
世界中联副秘书长徐春波教授代表世界中联致

辞，学术部王晶副主任宣读了《关于同意召开世界中

医药学会联合会经方专业委员会成立大会的批复》及

经方专业委员会第一届理事会成员名单。王琦、梅国

强、聂惠民为学术顾问，选举北京中医药大学原副校长

王庆国教授为第一届理事会会长，李宇航等１６人为副
会长，理事会共计１９６人。

徐安龙校长对所有参会的海内外专家表示热烈欢

迎。徐校长指出推动中医学术发展需要重视经典、倡

导经方，学校也将从政策和资源上加大支持，从师资培

养、教学改革等方面加强四大经典的考核力度；从科研

方面支持学者从事经方研究，并提及自己也在做经方

研究相关的课题。徐校长坚信：经方专业委员会将高

举传承经典大旗，带领学术界、教育界走出一条发展现

代中医的道路。

国医大师王琦教授从学术探讨的角度，以“经方

应用抓住三个纲”为主题展开论述，通过经方临床应

用的病例，强调三个原则；以葛根芩连汤治喘为例强调

经方应用要“抓原著、抓原貌”；以有是证辨是方病案

举例的方式强调经方应用要“抓住仲景的汤方辨证”；

以表里同治、温燥同用等治法强调经方应用要“抓住

经方的法度”，给人以深刻启发。

王庆国会长对各位专家为经方专业委员会成立做

出的辛勤奉献和大力支持表示衷心的感谢，他指出经

方具有悠久的历史，目前是中医教学、科研、临床应用

等方面的重要载体。经方专业委员会一定会在世界中

医药学会联合会的领导下，遵循宗旨，推进中医药在世

界范围的传播，努力打造学术研究的平台、加强学术交

流的平台、搭建学术推进的平台，将经方的影响拓展至

全世界，相信在各位专家的支持下，经方专业委员会今

后一定可以为经方的发展，为中医药事业的发展，为中

医药在全球的推广写下光辉灿烂的一页。

开幕式结束后，举行了世界中联经方专业委员会

第一届学术研讨会。王庆国、戴昭宇、温桂荣、姜德友、

傅延龄、李宇航等海内外知名的仲景学术及经方运用

的专家进行了８场精彩的学术报告。本次大会取得了
圆满成功。
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