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李延教授温阳法的临床经验举隅
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摘要　介绍李延教授温阳法的临床经验。李教授认为阳气是维持人体生理活动和脏腑功能的原动力，是人体生殖、生长、
发育、衰老、死亡的决定因素，所谓“得阳则生，失阳者亡”［１］。阳虚证常表现为畏寒肢冷，面浮足肿，大便溏薄，小便清长

或水肿，小便不利，舌淡胖，苔白滑，脉沉弱［２］。故温阳之法应从两方面考虑，一是温阳祛寒，二是化气利水［３］。本文通过

列举运用温阳法的典型医案，来解读李延教授的中医思想和辨证思维。

关键词　＠ 李延；温阳法；经验
ＰｒｏｆｅｓｓｏｒＬｉＹａｎｓＣｌｉｎｉｃａｌＥｘｐｅｒｉｅｎｃｅｉｎＵｓｉｎｇＹａｎｇｗａｒｍｉｎｇＴｈｅｒａｐｙ

ＷｕＸｉａｎ，ＬｉＸｉａｎｇ，ＷａｎｇＹｕｙａｎ
（ＴｈｅＦｉｒｓｔＡｆｆｉｌｉａｔｅｄＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＨｅｉｌｏｎｇｊｉａｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｈａｒｂｉｎ１５００４０，Ｃｈｉｎａ）

Ａｂｓｔｒａｃｔ　ＴｈｉｓｐａｐｅｒａｉｍｓｔｏｉｎｔｒｏｄｕｃｅＰｒｏｆｅｓｓｏｒＬｉＹａｎｓｃｌｉｎｉｃａｌｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅｉｎｕｓｉｎｇｙａｎｇｗａｒｍｉｎｇｔｈｅｒａｐｙ．ＰｒｏｆｅｓｓｏｒＬｉｔｈｉｎｋ
ｙａｎｇｑｉｉｓｔｈｅｅｎｅｒｇｙｒｏｏｔｔｏｍａｉｎｔａｉｎｐｈｙｓｉｏｌｏｇｉｃａｌａｃｔｉｖｉｔｉｅｓａｎｄｖｉｓｃｅｒａｆｕｎｃｔｉｏｎｓｏｆｈｕｍａｎｂｏｄｙ，ｗｈｉｃｈｃａｎｄｅｔｅｒｍｉｎｅｔｈｅｒｅｐｒｏ
ｄｕｃｔｉｏｎ，ｇｒｏｗｔｈ，ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔ，ａｇｉｎｇ，ａｎｄｄｅａｔｈｏｆｈｕｍａｎ．Ｔｈｅｒｅｉｓａｓａｙｉｎｇｇｏｅｓｌｉｋｅ”Ｙａｎｇｑｉｎｏｕｒｉｓｈｏｎｅｓｌｉｆｅ，ａｎｄｗｉｔｈｏｕｔ
ｉｔ，ｏｎｅｍａｙｐｅｒｉｓｈ．”Ｙａｎｇｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙｓｙｎｄｒｏｍｅｓａｒｅｏｆｔｅｎｃｈａｒａｃｔｅｒｉｚｅｄｂｙｆｅａｒｏｆｃｏｌｄａｎｄｃｈｉｌｌｓｌｉｍｂｓ，ｐｕｆｆｙｆａｃｅａｎｄｆｅｅｔｓｗｅｌｌ
ｉｎｇ，ｓｌｏｐｐｙｓｔｏｏｌ，ｃｌｅａｒｃｏｐｉｏｕｓｕｒｉｎｅｏｒｅｄｅｍａｏｆｕｒｉｎａｒｙｂｌａｄｄｅｒ，ｐａｌｅａｎｄｐｕｆｆｙｔｏｎｇｕｅ，ｗｈｉｔｅａｎｄｓｍｏｏｔｈｆｕｒａｎｄｆａｉｎｔｄｅｅｐ
ｐｕｌｓｅ．Ｓｏｙａｎｇｗａｒｍｉｎｇｔｈｅｒａｐｙｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔｔｈｅｂｏｄｙｆｒｏｍｔｗｏａｓｐｅｃｔｓ，ｏｎｅｉｓｗａｒｍｉｎｇｙａｎｇｔｏｅｘｐｅｌｃｏｌｄ，ａｎｄｔｈｅｏｔｈｅｒｉｓｔｒａｎｓ
ｆｏｒｍｉｎｇｑｉｔｏｉｎｃｒｅａｓｅｕｒｉｎｅ．ＴｈｉｓｅｓｓａｙｌｉｓｔｅｄｔｈｅｔｙｐｉｃａｌｃａｓｅｓｔｈａｔａｐｐｌｉｅｄｗａｒｍｉｎｇｙａｎｇｔｈｅｒａｐｙｔｏｉｎｔｅｒｐｒｅｔｐｒｏｆｅｓｓｏｒＬｉＹａｎｓ
ＴＣＭｔｈｅｏｒｙａｎｄｔｈｉｎｋｉｎｇｐａｔｔｅｒｎ．
ＫｅｙＷｏｒｄｓ　＠ ＬｉＹａｎ；Ｙａｎｇｗａｒｍｉｎｇｔｈｅｒａｐｙ；Ｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅ
中图分类号：Ｒ２４９ 文献标识码：Ｂ ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３－７２０２．２０１６．０６．０２９

　　温阳法始见于《素问·阴阳应象大论》曰：“形
不足者，温之以气”［４］。古代先贤尤其重视阳气的重

要性。《素问·生气通天论》曰：“阳气者，若天与

日，失其所则折寿而不彰，故天运当以日光日月。”［５］

因此人体若要正常生理运转，必须靠阳气的正常运

转。《内经知要》云：“天之运行，唯日为本，天无此

则昼夜不分，四时秩序，晦明幽暗，万物不彰矣。在

与人者，亦为此阳气为要，苟无阳气，孰分清浊？孰

为呼吸？孰为运行？血何以生？食何以化？以天无

日等矣。”［６］张景岳亦云：“天之大宝，只此一丸红

日；人之大宝，只此一息真阳……阳惟畏其衰，阴惟

畏其盛，非阴能自盛矣，阳衰则阴盛矣”［７］。人们也

常说，死后为“命归阴”，没有“命归阳”的说法，可见

阳气是非常重要的［８］。

李延教授认为阳虚可以温阳，兴阳，扶阳。治疗

疾病尤其重视阳气。在长期的医疗工作中主要对一

下疾病作了总结：１）温阳解表法治疗阳虚外感，常用
方剂为麻黄附子汤加减［９］。２）温阳益气化瘀法治疗
阳虚寒凝，胸痹证，常用方剂为参附汤合血府逐瘀汤

加减［１０］。３）温阳固表法治疗阳虚自汗，常用方剂为
牡蛎散合附子汤加减［１１］。４）温阳利水法治疗阳虚
水泛所引起的水肿、心悸等，常用方剂为真武汤、实

脾饮加减［１２］５）温阳固涩法治疗五更泻，常用方剂为
四神丸加减［１３］。６）温中祛寒法治疗中焦虚寒所致
腹痛、腹泻、带下、痛经等，常用方剂为附子理中汤加

减。

病案举隅：某，女，５８岁，２０１３年８月５日就诊。
主诉：心前区憋闷疼痛 １周余，伴颜面水肿。现病
史：该患１周前因劳累后出现心前区憋闷，疼痛不
舒，伴颜面水肿，畏寒肢冷，自服参松养心胶囊、速效

救心丸、阿司匹林，症状缓解不明显，心电图检查结

果为广泛Ｔ波倒置，ＳＴ段下移。中医诊查：颜面水
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肿，活动后口唇发绀，舌淡胖有齿痕，边有瘀斑，脉沉

弦。中医诊断：胸痹。中医辨证：阳虚血瘀。治则：

温阳益气，活血化瘀。方药：附子汤合血府逐瘀汤加

减。炙附子１５ｇ，当归２０ｇ，桃仁２０ｇ，红花１５ｇ，赤
芍１５ｇ，枳壳１５ｇ，柴胡１５ｇ，川芎１５ｇ，牛膝２０ｇ，地
龙２０ｇ，麦冬１５ｇ，红参面５ｇ。水煎服，３００ｍＬ早晚
分服。二诊：该患服药七剂后，活动后口唇无发绀症

状，心前区憋闷疼痛明显好转，颜面水肿有所好转，

上方加茯苓２０ｇ，泽泻１５ｇ。三诊：该患服上方１０
剂，症状基本消失，复查心电 Ｔ波地平，嘱服用成药
通心络巩固疗效。

按语：该患属阳虚血瘀，气滞不通，不通则痛，故

心前区憋闷疼痛，活动后口唇发绀；阳虚水泛，故出

现颜面水肿，舌淡胖有齿痕。故用温阳益气，活血通

络为法，以炙附子为君药，起到温阳作用；当归、麦

冬、红参面益气养阴；枳壳、柴胡疏肝理气；红花、牛

膝、桃仁活血化瘀；地龙通络止痛。诸药合用，共奏

温阳益气，活血化瘀之效。

某，男，６８岁。２０１４年１１月１５日就诊。主诉：
发热１月余。现病史：该患 １月前感寒后，体温达
３９℃，自服安瑞克并用生姜红糖水送服，服后１ｈ大
汗淋漓，四肢厥逆，热退，体温３５℃，４ｈ后复发热，
体温在３８５～３９℃之间，住院治疗，静点抗生素半
月余，发热时即服安瑞克，服后热退，旋即再发热，患

者现仍发热，精神萎靡，无汗，少气懒言。中医诊查：

神疲，舌淡，脉细。中医治疗：温阳解表。方剂：麻黄

附子细辛汤加减。生麻黄１０ｇ，炙附子１５ｇ，细辛５
ｇ，炙甘草１５ｇ。该患服２剂后体温降至３７～３７５
℃，精神萎靡有所好转，服３剂后体温正常，该患仍
神疲，食欲不振，上方加红参面５ｇ，黄芪２０ｇ，芦根
２０ｇ，３剂。该患体温一直正常，神疲有所好转，仍食
少纳呆，停用麻黄附子细辛汤，服用党参２０ｇ，白术
２０ｇ，茯苓２０ｇ，甘草１０ｇ，黄芪２０ｇ，红参面５ｇ（冲
服），１０剂后，该患痊愈，无特殊不适感。

按语：该患属感寒发热，风寒外束，又加之过汗

伤阳，故该患出现神疲、热不退之象。故始用附子助

阳，细辛通百脉，麻黄发汗祛邪。故该患伤阳后无力

鼓邪外出，附子助阳后，细辛保证把阳气运于肌表，

帮助麻黄解表祛邪，故邪去正存，发热即退。该患汗

后致气阴两伤，故给予红参面冲服，并用黄芪益气，

芦根清热生津。该患热退后继服用四君子汤加黄

芪，使正气得以恢复，使病情得以痊愈。阳气为病，

一则暴脱，再则虚衰［１４］。暴脱者，应急引火归元，仲

景多用生附子，且必与干姜相伍；虚衰者，则多以熟

附子兴阳温运，缓缓补之。李导临证以“脉象沉细，

四肢厥逆，颜面苍白，不欲饮水”［１５］为辨阳虚的四大

证。凡悉具上症，诸多沉疴，均已附汤类，以温阳之

法治疗，效验甚广。

综上所述，李延教授在临证时强调重视阳气，充

分体现了“凡阴阳之要，阳密乃固”［１］的思想，重视

固护人体阳气，在临床取得满意疗效。
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