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择 时 服 药 方 法 介 绍

广州医学院中医教研 室 许 建 平

择时服药
，
是在天人相应思想指导下

，
着眼于人

体阴阳消长的昼夜变化节律
，

选择合理的服药时间
，

从而提高药物疗效的方法
。

早在
《
内经

》
中已出现吐法

于
“
日未出时吐之

”
的记载

。 《
重辑神农本草经

》
亦提出

“
病在四肢血脉者

，
宜空腹而在旦 � 病在骨 髓 者

，
宜

饱满而在夜
”
的服药法

。

尤其是宋代以后
，
择时服药

，

更是引起临床医家的重视
，
并积累了丰富的经验

。
如

�

刘完素
、

张子和极力主张吐药宜于平旦时服用
�李呆

、

罗天益倡导益气升阳药
、

发汗解表药宜于午前服用�

张隐庵
、

张令韶认为泻下药宜于日哺时服用
。

本文拟

就择时服药的传统用法
，
概要介绍如下

，
并对其机理

与临床意义
，
阐述己见

。

一
、

择时服药的传统用法

�
�

补阳药宜于清晨服用

补阳药主要指补肾阳药
。 《
奇效良方

·

诸虚门
》
所

载强阳补肾方药 �� 首中
，

出注平旦空腹服之者
，
达��

首
，
占总数的 �� �

。
这一数字表明

�

补阳药于清晨服

用
，
在当时已经广为医家所接受

。

�
�

行利水湿药宜于清晨服用

宋
《
类编朱氏集验医方

》
所载通阳化湿之鸡鸣散

，

后人称之为
“

治脚气第一品药
” 。

该方之妙
，

不仅在于选

药配伍得法
，

从其择五更鸡鸣时服药而命名方剂
，
即

可窥古人之用心
。

龚廷贤用沉香快脾丸通阳行水
，
亦

提出
“
消头面肿

，
五更初用葱白酒送下

�
消中隔 胸腹

肿
，
五更初用陈皮汤送下

�
消脐以下脚肿

，

五更初用

桑白皮汤送下
。 ”
尽管水肿的部位不同

，
引经药的配伍

相异
，
但是强调五更时服用是一致的

。

�
�

催吐药宜于清晨服用

刘河间以独圣散涌吐风痰
，
提出

“
吐时辰巳午前

，

宜早不宜夜
” 。

其后
，
不少医家效法用之

。 《
东医宝鉴

》

以吐法截疟
，
所载常山饮

、

七宝饮诸方
，
尽管其适应

证有所不同
，
但均强调了宜于清晨服药取吐

。

�
�

发汗解表药宜于午前服

李东垣认为
“
午前为阳之分

，
当发汗， 午后阴之

分
，
不当发汗

。 ”
明代李框受其启迪

，

亦提出
“
俱宜午时

前发汗
，
午后阴分不宜

。 ”
不但汗药如此

，
亦有医家认

为大凡走表透邪之药
，

均宜午前服用
�。

。 �

益气升阳药宜于午前服用

览东垣
《
脾胃论

》 、 《
内外伤辨惑论

》 、 《
兰室秘藏

》 �

可发现其治脾虚气陷诸疾
，
所制补中益气汤

、

参术���

中汤等八首益气升阳方
，

都强调了午前服�药
。
罗天益

进一步指出益气升阳药之所以午前服用
，
乃

“
使人阳气

易达故也
” 。 ‘

�
�

泻下药宜于午后或入夜服用

历代医家对泻下药的服用时间大致有三种 意见
。

其一
，

午后进药
。

如东垣日
�

泻下药
“
乃当 日巳

午之后
，
为阴之分时下之

” 。

李挺亦谓伤寒潮热不纳食

者
，
巳午以后下之尤好

，
杂病皆同

。

其二
，
日喃时进药

。

如清代张隐庵等注
《
伤寒论

·

叙例
》 日 � “

秋宜下者
，
日哺人气收降

，
因服下药

，
亦

顺天时之大法也
” 。

其三
，
入夜服之

。

如
《
证治准绳

》
中记载

�

倪维德

以通气利中丸治脏腑秘结
，
火邪上炎之目疾

，
罗天益

用神功丸泻热结便秘
， 一

肯堂本人以局方七宣丸通利大

便
、

抵当汤下蓄血
，
皆主张宜入夜时 服 之

。

三 种 意

见
，
虽有差别

，
但是有一点可以肯定

，

即不宜在午前

服用
。

�
�

滋养阴血药宜子入夜服用

明代薛立斋用六味地黄丸养阴
，

有一显著特点
�

强调入夜时进药
。

李东垣以当归六黄汤治阴虚盗汗
，

王肯堂以麦煎散
、

连柏益阴丸治阴虚劳热
，
亦主张夜

臣卜时服之
。

�
�

安神药宜于夜卧服用

这一用法
，
最早见于宋代许叔微

。

其以辰砂远志

丸
、

珍珠母丸镇心安神
，
提倡宜于夜卧时姜汤送下

。

其后
，

不少医家把它作为临证用药的惯例
。
如危亦林

以天王补心丹养心安神
，
龚廷贤用加味定志丸宁神定

志
，
王肯堂以远志丸安神定魄

，
秘传酸枣仁汤养血宁

神
，
均提出了夜卧前服用

。
目前中医院校使用的

《
中

药学》教材
，
认为

“
安神药

，
宜于睡前服

’ ，
正是对古人

经验的继承
一

与饱结
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二
、

择时服药的机理探讨

从上述八类药物的择时服法
，
可发现以下三种规

律
�

��� 大凡升提外透的药物
，
宜于午前服用

，
沉降下

行的药物
，
宜于午后服之

。

��� 大凡温阳补气的药物
，

宜于清晨至午前服用 ， 而滋养阴血的药物
，
宜于入夜

服用
。
���大凡祛除阳分气分之邪的药物

，
宜于清晨

服用 ， 而清泄阴分伏火的药物
，

宜于入夜服之
。

笔者认为
，
择时服药法体现了在天人相应思想指

导下
，

对人体阴阳消长昼夜节律的认识
。 《
内经

》
认为

�

“
日中而阳隆为重阳

，
夜半而阴隆为重阴

。 ……夜半后

而为阴衰
，
平旦阴尽而阳受气矣

。 · ·

…旧西而阳衰
，

日入阳尽而阴受气矣
。 ”
清代郑全寿发经旨之微

，

更为

明确地指出
‘
夫人身一点元阳

，
从子时起

，
渐渐而盛

，

至午则渐渐而衰
，
如 日之运行不息

。

在长期的医疗实

践中
，
古人发现这种昼夜节律

，
对疾病以及药物疗效

的发挥
，

也有着重要的影响
。

下面就其中机理试述如

次
�

�
�

择时服药符合机体对阴阳需求的时间性

阴阳消长节律
，
表明了代表机体阴阳的两种物质

，

于昼夜中有着较大范围的生理性波动
。

平旦
、

午前迫

切藉要阳气激发功能
，
入夜则迫切需要阴气维持生理

抑制
。

温补阳气药于清晨午前服
，
滋养阴血药于入夜

服
，
正是适应了机体对阴阳物质需求的时间性

，
这就

是古人所说的
“
因时而补易为力

”
之理

。

�
�

择时服药符合机体营卫之气的运行规律

药物进人人体后
，
终归要通过机体的内因

，
才能

发挥其治病作用
。 《
内经

》
认为

，
营卫之气平旦由阴分

出阳分
，
行阳二十五度

，
入夜则由阳分进人阴分

，
行

阴二十五度
。
一般而言

，
水湿之邪多留阳分

、

气分
，

若于平且进服行利水湿之药
，
既可借营卫之气行阳之

际
，
载药直达病所

，
又可因平旦人体阳旺

，

增强药物

温行水湿之力
。
而夜寐不安

、

伏火劳热
，
乃阴分之病

，

人夜进服安神药
、

清泄阴火药
，
亦为凭借营卫之气行

阴之际
，
助药引阳入阴

，
导神归舍

，

或载药直达阴分
，

请泄伏火
。

�
�

择时服药可以借助人体气机升降之势

扦
、
吐

、

下三种药物的择时而服
，

是利用人体气

机升降节律
，
达到提高药效的方法

。
朱丹溪日

� “
凡吐

药宜升提其气
” 。

若气机不升
，

何有腾越倒仓之力� 清

晨正是人体气机上升之际
，
显然是用吐药的最有利时

机
。

午前
，
人体之气升浮于肌表

，
腆理易开

，
外邪易

达
，
故张仲景认为此乃太阳表证欲解之时

。
发汗透表

药
，

若于午价服用
，
正可凭借阳气升浮外达文际加强

药物透邪之力
。

相反
，
午后气机开始下降

，
欲邪下行

，

从内从下夺其病势的泻下药物于午后服用
，
同样可以

得应时而降之气所助
，

使药力与气机趋势在驱邪作用

下相得益彰
。

三
、

择时服药的临床意义

�
�

提高疗效

治病总是以取得疗效为其目的
，

准确辨证
、

合理

遣药组方
，
固然是取得疗效的基础

，
但择时服药亦为

保障药物取得最佳疗效的妙法
。

因为这种服药法
，
顺

应了人体有节奏的生理变化
，
能充分利用体内积极的

抗病因素以增强药力
。

这一原则
，
从现代时间治疗学

的观点来看
，
是十分高明的

，
要优越于目前临床上普

遍采用的
，
不论何药

，
一 日一剂

，
分上下午 服 的方

法
。

�
�

预防减少药物的不良影响
“

药可治病
，
亦可致病

” ，
历来作为医家谨慎用药

之警言
。

但是
，
人们的注意力常常集中在药证切合

、

组方审慎
、

用量恰当之上
，

其实服药时间不当
，
扰乱

了人体生理节律
，
同样可以产生或加大药物的不良作

用
。

如
�

人夜乃人体阳气收藏
、

心神人舍之时
，
若服

用补阳
、

升提
、

发汗类药物
，
显然违背了

《
内经

》 日西

则阳气已虚
、

气门乃闭
，
无扰筋骨

，
无见雾露之戒

，

扰乱了人体生理节律
。
同样

，

养阴
、

沉降
、

泻下类药

物
，
若于清晨

、

午前阳旺气升之时进服
，

亦有抑遏阳

气升发的弊端
。
清代徐灵胎曰

�
服药

“
早暮不合其时

，

不惟无益
，
反能有害

”
正是有感于此而发

。

�
�

诱导紊乱的人体节律复常

疾病的好转
，

是由病理状态向生理状态的 转化过

程
。

而阴阳消长
、

升降浮沉节律
，
正是人体生理状态

的基本特征
。

所以治病从某种意义上来说
，

无非是通

过扶持正气
，
祛除病邪的手段

，
纠正紊乱的人体节律

，

使之复常
。

如
�

痰饮
、

食积窒塞胸隔胃脱
，
必木郁于

下
，

气机不能应时升畅， 阳气虚弱
，
则于平旦午前不

能应时生长旺盛
。
因此

，
吐药与补阳气药于清晨午前

用之
，
除了消除病因作用外

，
还可以造成一种与人体

节律同步的人工
“
涨落

” ，
这种涨落的目的

，
在于平旦

午前及时扶持阳气生长
、

恢复气机升畅
，
从而使人体

机能活动重新进入有序的生理性消长转化轨道
。

择时服药
，
以着眼于人体生理节律为其特点

，
在

临床上有着不可低估的作用
，
所以受到不少著名医家

的重视
，
成为医学宝库中不可多得的一份遗产

。

我们

在研究临床用药规律时
，

应积极地探索它的科学内核
，

正确地评价它的临床意义
，

继承发扬这份宝贵遗产
。


