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从气味阴阳谈单味药功用的对立与统一

朱 步 先
’

主及词 单味药 中药性味 � 气味阴阳

中药的功用不是单一灼
，

而是具有补与泻
、

敛与

散
、

涩与通
、

升与降等两个截然相反的效用
。

至于药物

的寒性
、

温性
、

热性
，

不过是寒热的程度不同而已
。

我们

在认识一味药物的主要功用以后
，

不难找到与之相对

应的
、

甚至相反的其他功用
。

忆及 �� 余年前
，

笔者曾闻

一外科老中医云
�“
金银花用大剂量有补气之功

。 ”
初觉

茫然
，

后细考典籍并证之临床实践
，

始信此言不虚
。

明

代医家缪仲淳从其气味分析
�

金银花味甘性寒
， “
甘能

益血
，

甘能和中
，

微寒即生气也
。 ”
川在解热毒中崇养生

气
，

金银花之功用令人称奇
，

而缪 氏从其气味阴阳作

解
，

亦令人信服
。

气味阴阳是药物存在的某种状态
，《素

间
·

阴阳应象大论 》云 �“
阳化气

，

阴成形
。 ……阳为气

，

阴为味
。 ”
气味各有厚薄

，

所以又有阳中之阳
、

阳中之

阴
、

阴中之阴
、

阴中之阳之分
。

药物的气味各具特点
，

“
有一物一味者

，

一物三味者
，

一物一气者
，

一物二气

者
。 ” �王好古语户己反映了药物性能的千差万别

。

从此

入手
�

可以帮助我们认识药物功用的多样性
，

解开一药

既攻又补
、

能敛能散
、

涩中寓通
、

可升可降等诸多疑窦
。

无怪乎明代医家张景岳说
� “

用药之道无他也
，

惟在精

其气味
，

识其阴阳
。 ” 一

�
�

� 由乌梅谈聚散之义
药之味酸者

，

一般具有收敛
、

巍作用
。

李时珍认

为
�

乌梅
“
所主诸病

，

皆取其酸收之义
。 ”
川追至清代医

家叶天士
，

对乌梅的功用别有领悟
�“
梅占先春

，

花发最

早
，

得少阳生气
，

非酸敛之收药
。 ’

刊乌梅究竟何属
，

仍

可从《临证指南医案 》找到答案
，

原来叶天士常用它治

疗肝木犯胃之症
，

赖其
“
酸泄肝阳

”
少飞这一宝贵经验

，

后人沿用不衰
，

令人感兴趣的是叶天士是如何认识
“
泄

”
与

“
收

”
这两种相反作用的

。

从乌梅的性味来看
，《本草纲目》称其

“
酸

、

温
、

平
、

涩
” 。

侧与今人所说的
“
酸

、

平
” 一
�〕略有不同

。

所谓性
“

温
、

平
” ，

是指它
“

得木之全气
’

侧
。 《白虎通 》云 �“

木味酸
，

东

方万物之生
，

酸所以达之也
。 ” 顶味酸虽能收敛

，

然其性

， ������������
，
�万����〔������

，

�
�

�

收稿日期
��。 。�一��一��

升发
，

也就是叶天士所说的
“

得少阳生气
” ，

所以酸味还

有条达之功
。

须知
“
收

”
与

“
散

”
的辩证的统一

，

宋
·

寇宗

爽云
�“
坚之而后可以软

，

收之而后可以散
” 。

叨恰合阴

阳聚散之理
。

清代医家周省吾说
�“
盖天地之化

，

不翁聚

则不能发散
” 一

下飞收之则气聚
，

是为常
�
气聚转而能散

，

是为变
。

若聚而不散则生机已息
，

而事物的意义正在这

变化之中
。

乌梅
“
其味最酸

” ，

如拿聚之功胜
�反之

，

其开

泄之力亦强
。

现代药理研究证明
，

乌梅对胆囊有收缩作

用
，

能促进胆汁分泌
。

今人尝用乌梅治疗胆石症
，

取其

能利胆排石
，

这就印证了寇宗爽立言之精当
。

可见乌梅

不仅有收敛的一面
，

还有开泄的一面
，

笔者认为
，

乌悔

乃酸敛之泄药
，

涩中寓通
，

也许比较贴切
。

临证用乌梅
，

或取其
“
收

” ，

或取其
“
泄

” ，

全在医者

灵活运用
，

如治疗痢疾
，

久痢
、

休息痢
、

暴痢
，

尽管见证

虚实不一
，

用药有宜塞宜通之异
，

历代医家均有应用乌

梅者
，

可以例证
。 《肘后方 》治

“
久痢不止

，

肠垢已出
” ，

用
“
乌梅肉二十个

，

水一盏
，

煎六分
，

食前分二服
。 ” 一�

肠垢

积滞已去
，

痢久不已
，

乃大肠滑脱不禁所致
，

故用乌梅

涩肠止痢
。

关于休息痢
，《 日华子诸家本草 》拟用乌梅与

“
建茶

、

干姜为丸服
” 。 艺刁《本草纲 目拾遗 》亦载此方

�

相

信疗效可靠
。

休息痢往往虚实夹杂
，

此方以乌梅涩肠
，

配伍建茶�即闽茶�
、

干姜消积化滞
，

深合休息痢虚中夹

积之病机
。

暴痢属热属实居多
，《干金方 》以

“

乌梅丸
”

治

之
。

此方以乌梅之主药
，

配合黄连组成
。

梅
、

连同用
，

旨

在
“
酸苦泄热

” ，

在泄热解毒中寓坚肠止痢之意
。

若拘泥

乌梅
“
酸收

”
一义

，

即不能畅达《千金方 》之旨趣
。

清代医

家张璐评说此方
�“
近世医师每谓初痢后重不除

，

不可

便用酸收
，

而《千金方 》用此以治暴痢
，

不致热毒上攻
，

全赖酸收之力
。

” 〕若果如斯言
，

收敛则邪热无以外达
，

势必养痈为患
，

张璐这种看法
，

实千虑之一失
。

据现代

药理研究
，

乌梅有显著的抗菌作用
，

对大肠杆菌
、

痢疾

杆菌等皆有抑制作用
。

从另一侧面证明《干金方 》之经

验弥足珍贵
。

� 由诃子识阖辟之机

诃子一味
，

现代一般归于
“
收敛药

”
之范畴

。

据诸家

本草记载
，

它既能涩肠固脱
、 “
止肠僻久泄

” 一
�
又能化亡

开 胃
， “
下宿食

” �
一

�
一

既能
“
敛肺降 火

” ， 一， 治
“

肺 气喘
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急
” �阁又能

“
消痰下气

”
川

“
破胸隔结气

” 。

阁可谓能通

能塞
，

既收敛
，

又泄降
。

诃子这种看似相反的两类作用
，

依然可以从其性味窥见端倪
。

诃子
“
苦

、

温
” ，
闭苏询称

其
“
酸

、

涩
、

温
” ，

川王好古说它
“
苦重酸轻

，

味厚
，

阴也
，

降也
” 。

川因其性温味苦
，

故能开能泄 �味酸且涩
，

故能

收能敛
。

开泄意在
“
辟

” ，

收敛意在
“
阖

” ，

一味诃子深具

阖辟之意
。

根据现代药理研究
，

诃子
“
除含揉质外

，

还含

有致泻成分
，

故先致泻而后收敛
。 ’

佃验证了前人关于

诃子
“
苦重酸轻

” 、

泄降过于酸收之说
。

药物的生用
、

熟用
，

功用各别
。

清代医家柯韵伯说
�

“
凡草木之性

，

生者凉
，

而熟者则温 �
熟者补

，

而生者则

泻
。 ’
心 〕若以生熟论阴阳

，

则生者属阴
，

炮炙后熟者属

阳
。

诃子生用清肺下气之功胜
，

熟用温胃固肠之功优
。

前人有用诃子 �枚含服
，

治
“
一切气疾

，

宿食不消
” 。

川

而《千金方 》之 “
黎勒丸

” ，

系以诃子一味为末
，

蜜丸如悟

子大
， “
治气满闭塞

，

不能食
，

喘息
” 。

方后注云
�“

食服三

丸
，……得利即止

。 ”
闭可见诃子生用取其

“
泄降

”
之义

，

至于张仲景《金匾要略 》治
“
气利

”
之

“
诃黎勒散

” ，

系以

垠诃子 �� 枚
，

作散剂
，

粥饮和
，

顿服
。 “
气利

”
乃气陷肠

滑之候
，

诃子用偎熟者
，

取其
“
收敛

”
之义

。

在历代医家

中
，

刘完素对诃子往往生熟并用
，

有阖辟相济之意
。

如

《素问病机气宜保命集》之
“

诃子散
” ，

州治疗腹泻已久
，

腹痛渐已
，

泻下渐少之症
，

以诃子为主药
，

配合木香
、

黄

连
、

甘草组成
�

方中所用之诃子为
“
半生半熟

” ，

在固摄

中寓消积化食之意
，

吻合久泻虚中夹滞之病机
。 《宣明

论方 》治疗失音之
“
诃子汤

” ，
川系以诃子配合桔梗

、

甘

草组成
，

方中所用之河子为
“
半炮

、

半生
” 。

失音多与肺

枚关
，

治肺宜阖辟得宜
，

过敛则邪不易出
，

过散则气易

于耗
，

诃子生熟并用
，

可谓清肃兼施
。

对痰热郁肺之失

音用之尤验
。

� 由白芍悟动静相因

白芍一味
，《本经 》称其味苦

、

性平
， 《别录 》称其味

酸
、

性微寒
，

由此引发了白芍
“

苦平开泄
”
与

“
酸寒收敛

”

之争
。

说它
“
苦平开泄

” ，

如清代医家张隐庵谓
�“
芍药气

味苦平
，

苦走血
，

故为血分之药
，

苦下泄
，

故《本经 》主邪

气腹痛
，

除血痹
，

破坚积寒热
。

因其破泄
，

故《太阴篇 》

云
�

太阴为病
，

脉弱
，

其人续自便利
，

设当行大黄
、

芍药

者
，

宜减之
，

以其人胃气弱
，

易动故也
。

今人咸云
�

芍药

主酸敛
，

而不知有大黄之功能
。 ’， ’。 〕邹澎在《本经疏证 》

中说白芍能
“
破阴凝

，

布阳和
” 。

进而认为桂枝汤中白芍

与桂枝相伍
� “
一破阴

，

一通阳
” ，

服桂枝汤后
“
得微似有

汗
，

诸证遂止
，

此实和阴布阳之功
，

断断非酸收止汗之

谓也
” 。 〔“ 〕此说影响颇深

，

特别受到近世一些经方家的

推崇
。

然而
，

白芍
“
酸寒收敛

”

亦言之凿凿
，

例如成无己

说
� “
芍药之酸

，

敛津液而 益营血
，

收 阴气而泄 邪

热
。 ’，��习黄宫绣亦说白芍

“

味酸微寒无毒
” ，

能
“
敛肝之

液
，

收肝之气
” 。 ，习至于明清以来的温病学家

，

运用白

芍
“
养阴

’，“
柔肝

”
者不知凡几

，

疗效亦历历可稽
。

白芍是
“
补

”
抑

“
泻

” ，

是
“
敛

”
或

“
泄

” ，

几成医林一桩

公案
。

近代名医章次公说
�“
自宋元而后

，

上工大师之论

芍药
，

莫不以为酸寒收敛
，……拙巢先生�曹颖甫�根据

《本经 》 ，

独以为苦平开泄
，

殊有卓见
。

” �〕曹颖甫为近

代经方大家
，

他的观点有一定代表性
。

为了弄清白芍的

性味
，

他曾取白芍亲尝之
，

谓
“
白芍味甘微苦

，

赤芍则甚

苦
，

可见《本经 》苦平之解甚为的当
。

予谓苦者善泄
，

能

通血络之癖
。 ，，〔��〕

对白芍性能的争论
，

不妨借助气味阴阳进行分析
，

《别录 》说白芍
“
酸寒

” ，

性寒可以益阴
�

味酸能敛能泄
，

且酸入肝
，

故白芍具养阴柔肝
、

敛阴泄热之功
。

但不仅

如此
，

邹澎说
� “
芍药十月生芽

，

三月放花
，

破阴寒凝夜

而出
，

乘阳气全盛而荣
。 ’，������本经 》说它性平

， 《别录 》

说它味酸
，

是说它还具升发之性
。

味苦固然可泄
，

但其

性升发
，

所以李东垣说它
“
可升可降

” 。

阁动静升降是阴

阳运动的具体方式
，

说白芍养阴柔肝
，

是强调它
“
静

”
的

一面
，

然而阴阳互根
，

动静相因
，

动极则静
，

静极则动
。

静中寓动
，

始有生机
。

说白芍
“
开泄

” ，

正表明它还有
“
动

”
的一面

，《素间
·

天元纪大论 》云 �“
动静相召

，

上下

相临
，

阴阳相错
，

而变由生也
。 ” “
酸敛

”
与

“
开泄

”
成对

待
，

尽可统一于一物之中
。

可见《别录 》说白芍
“
酸寒

” ，

正补充了《本经 》的不足
，

把二者结合起来
，

方能大致概

括白芍能敛能泄
、

可升可降之特性
。

白芍随证应用
，

取意各别
。

张仲景��伤寒论 》之
“
芍

药甘草汤
” ，

治
“

伤寒脉浮
，

自汗出
，

小便数
，

心烦
，

微恶

寒
，

脚挛急
”
者

，

并可用于气血不和之腹痛
。

白芍酸收苦

泄
，

得甘草之甘
，

酸甘相合
，

既能化生阴血
，

又能抑肝扶

脾
，

其苦泄
，

有助于行营气
。

此方补中寓通
，

着眼于
“
和

” ，

取和营缓急
、

和中缓痛之意
。 《金匾要略 》之

“
积实

芍药散
” ，

治妇人
“
产后腹痛

，

烦满不得卧
”
者

。

方以炒积

实
、

芍药等分作散剂
，

用麦粥送服
。

症系气结血凝
，

积实

味苦性寒
，

与芍药相伍
，

苦泄入营
，

能化营中癣滞
�苦酸

泄热
，

痕结之热可除
。

癣行热散
，

腹痛
、

烦满可除
。

有麦

粥者
，

顾护正气之意
。

笔者尝以炒积实与白芍相伍
，

作

煎剂
，

治疗院痛兼腹胀便秘者
，

多能应手
，

益信
“
积实芍

药散
”
用芍药

，

主要取
“
开泄

”
之意

。

� 结语

综上所述
，

从药物的气味阴阳入手
，

借助于阴阳范

畴的聚散
、

阖辟
、

动静作分析
，

认识到单味药作为阴阳

对待的统一体
，

具有补泻
、

敛散
、

阖辟兼备等特征
，

这不
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仅有助于我们减少认识的片面性
，

领悟正反两个方面

的药性
，

还能扩大选药组方的视野
。

如祛邪药
，

每寓扶

正之意
�
收敛药

，

可作开泄之用
�柔养药

，

亦具破坚散结

之功
。

其间之变化
�

在于物尤在于�
、 。

我们大可不必为

中药的一般分类所囿
，

而尽显
“
一药多用

”
之长

。

须知中

药性味的不
“
纯

” ，

是它区别于化学合成药物的一个重

要标志
，

显示了中药的不可替代性
。

前人指出的中药具

有一物一味
、

三味
、

一气二气等气味相兼的状况
，

正是

药物功用多样性的客观基础所在
，

也为厉代医家借助

药物的配伍
，

于某药或取其气
，

或取其味
，

或气味兼取
，

从而展现无穷的变化提供了广阔的思维空间
。
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头痛消治疗血癖型头痛 ��例

徐 蕾
，
尹 慧

�

血疲头痛多见 �
几

西医的血管性头痛
，

是临床常见病
。

自

����年 � 月一 ����年 �月
，

我们用头痛消治疗血癣头痛 ��例

并进行临床观察
�

现报道如 下

� 临床资料

全部病例均为门诊患者
�

入选病厉诊断符合高等院校中医

内科第五版教材血痊头痛及 ����年国际 失痛分类 及诊断标

准 排除因颈部疾病
、

颅内种瘤
、

高血爪
、

全身感染性疾病
、

青光

眼
、

癫痈
、

外伤等所致的头痛
一

临床表现
�

发作性搏���性头痛
，

经

久不愈
，

痛处固定
，

痛如锥刺针扎样
�

阵发性加剧
。

头痛限于 一

侧或从
一

侧汗始发展到两侧伴有恶心
、

口�灭吐
�

多在 �。 岁以前发

病
�

舌质暗红或紫暗
�

脉沉涩或细涩 叮有家族史 紧张
、

劳累
、

睡眠不足
，

经期可诱发

治疗组 ��例
，

男 ��例
，

女 �� 例
�

年龄 ���一��岁
�

病程最长

�一�年 颗部疼痛 �� 例
�

额部疼痛 �例
，

枕部疼痛 �例
�

广泛性

疼痛 �例 讨照红��� 例
�

男 �� 例
，

女 ��例
�

年龄 ��一 ��岁
�

病

程 �
�

�一 �年
。

颗部疼痛 �� 例
，

额部疼痛 �例
�

枕部疼痛 �例
，

广

泛性疼痛 �例
。

两组患者在性别
、

年龄
、

病程
、

部位方
‘

面均无明

显差异
�

具有可比性�尸》 。
�

�口
� 治疗及观察方法

治疗组用药基本方为川芍 ����
，

丹参 ����
�

全蝎
、

娱蚁
、

假蚕

�研末冲服 �各 ��
，

柴胡 ���
，

细 补��
�

甘草 �� 伴风寒外袭者加

白芷
、

荆芥
�
伴肝郁气滞释加杭菊花

、

桅 子
�
伴经期头痛者加益

母草
、

红花
�

伴气血亏虚者加黄荧
、

大枣
、

当归
�

伴肾阴 亏虚者加

海马
、

胡芦巴
�

伴痰浊蒙窍者加石彗蒲
、

苍术 每 日 �剂
，

水煎 日

� 河南省郑仲牧 侄 �
�

程高等专科学校恢院
�

郑州币金水区北林

路 ��号����，����

� 河南省中医研究院老年病科

叫文稿日期
��加艺 。 � 一

��

服 �次
。

对照组 日服镇脑宁�吉林通化白山制药厂生产�
。
日服

每日 �次
，

每次 �粒
。

两组均服 �� 天后
�

停 �卜用药 根据头痛好

转的程度和治疗前后脑血流图的变化评定疗效

� 疗效标准及结果

�
�

� 疗效半��定
�

显效
�

头痛及伴随症状基本消失
，

随访 �卜月

未复发 有效
�

头痛程度减轻
�

发作次数明显减少
一

无效
�

症琦犬
�

体�正未缓解
、

转用其
’

已方法治疗

�
�

� 结果
�

治疗组 �三例
，

显效 �� 例
�

有效 �� 例
，

无效 �例
，

总

有效率 ��
�

��厂
�

对照组 �� 例
，

显效 �例
�

有效 �� 例
，

无效 ��

例
�

急有效率 ��
�

�几少
�

统�
一

�学处理两组疗效有明 显差异 �尸吸

自
�

吓 � 治疗前后脑血流图变化情
，
兄

�

治疗组 �污例治疗前 ��例

仃颈内动咏系兰充扩张
�

治疗后减少到 �例
��台疗前 �� 例有须内

劝脉痉挛
，

治疗后减少到 �例
�
治疗前 �例有两侧波幅不 时称

�

治疗后减少到 �例 ��例患者治疗前脑血流图正常者为 。例
�

治疗后脑血流图�卜常者为 ��例
，

对照组治疗前�� 例有颈���动

脉系统扩张
，

治疗后减少到 �例
�

治疗前 � 例有颈内动脉系统

痰挛
�

治疗后减少到 �例
�
治疗前 �例有两侧波幅不对称

�

治疗

后减少到 �例 治疗前脑血流图正常状祝为 。 例
�

治疗后滴血

流图正常状况 �。 例
。

治疗后两组比较脑血流图恢复正常程度
，

治疗组优于时照组��� 。
�

。幼

� 讨论

治疗组基本方中的川芍
、

丹参能活血行气
，

祛风止痛
〔

全

蝎
、

螟虹
、

忆蚕能熄风���痉
�

通络止痛 柴胡端厄肝解郁
�

细辛法风

解表
�

甘草调合诸药
，

全方共奏活血祛痢
，

除风通络
，

解痉上痛

功能 现代医学认为 血管性头痛是由脑血管痉孪收缩和护张

引起血流改变和障碍
，

累及造成附近组织的血液疮阻
�

牵步痛

觉神经纤维而形成
。

药理研究表明
，

川芍
、

丹参有镇痛镇痉扩张

周围血管
、

加快微循环血流速度
�

增加毛细血管网作用
，

故杠方

有较好的疗效


