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从左归丸与右归丸探究张景岳之阴阳观
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［摘要］ 通过探讨张景岳名方左归丸与右归丸的配伍特点及其理论基础，阐述了张景岳阴阳一体和阴阳互

生、互根的学术思想，以及其“阴中求阳”、“阳中求阴”的制方思想，浅析了张景岳阴阳理论的学术渊源，
希望当今医学工作者能进一步了解中医学的阴阳基础理论，为临床辨证论治、组方加减提供依据。
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张景岳为明代著名医学家，他的代表方左归丸

和右归丸一直为后人所推崇。左归丸为壮水之剂，
凡精血亏损、津液不足者均可应用; 右归丸为益火
之方，主治肾阳不足、命门火衰之证。左归丸从阳
引阴，右归丸从阴引阳，体现出张景岳主张 “育
阴以涵阳为度，补阳以配阴为尺”的阴阳互济思
想。阴阳互济者，阴中求阳，阳中求阴是也，是在
阴阳互根基础上建立起来的治疗大法。同时阴阳一
体、阴阳互根也是张景岳阴阳思想的核心。张景岳
又在此思想基础上，针对朱丹溪 “阳常有余，阴
常不足”，纠偏补弊，提出 “阳常不足，阴本无
余”之论，并创立以命门兼具水火为特点的命门
学说，认为肾主水而水中有火，命门真阴涵摄真

阳。他的学术思想与 “阴阳”紧密相关，阴阳互
根、精气互生始终贯穿其间。本文以左归丸和右归
丸的药物配伍特点为切入点探讨张景岳之阴阳观。

1 左归丸与右归丸的药物配伍特点及其联系

张景岳用药一般用补不兼泻，用泻不顾正，用

温不兼寒，力主用药精纯，其代表方左归丸、右归
丸完全体现出这一特色。左归丸以 “壮水之主，
以培左肾之元阴”为立方之本，在熟地黄、山药、
山萸肉、龟甲胶等大剂滋阴药中加入鹿角胶、菟丝
子甘温助阳，阴阳相合，有 “阳中求阴”之义，
使“阴得阳升而源泉不竭”。右归丸以 “益火之

源，以培右肾之元阳”为制方之基，以 “善补阳
者，必于阴中求阳，则阳得阴助而生化无穷”为
立方理论，在附子、肉桂等辛温助阳药中加入大补
阴精、滋培肾水的熟地黄、山药、枸杞子，使附
子、肉桂等大辛大热之品补阳而不伤阴，且阴阳相
济，有“阴中求阳”之功，阳气得阴相助，化生
无穷。
两方同用熟地黄八两，且均为君药，而左归丸

重用熟地黄是滋肾以填补虚损之真阴，右归丸意在

滋阴填精，精气互生，同时使补阳而不损阴。张景
岳喜用熟地黄，据有关数据挖掘分析，其处方中单

味熟地黄用药频率达 29. 94%，是仅次于炙甘草及
当归的用药，在 《景岳全书·新方八阵》内服方
剂配伍药对中，熟地黄加当归的频率为 17. 96%，
与熟地黄加炙甘草的配伍相当，出现的频数及频率

均为最高［1］。由此可见，张景岳对熟地黄的使用
经验十分丰富。他在右归丸而不是左归丸中配伍当
归，值得我们深思。张景岳在 《景岳全书·本草
正》中指出，熟地黄 “味甘微苦，味厚气薄，沉
也。……大补血衰，滋培肾水，填骨髓，益真阴，
专补肾中元气，兼疗藏血之经，……性平，察至阴
之德，气味纯正，故能补五脏之真阴”，并且对当
归大加赞赏，言其“专能补血”，“又能行血”，又
可“养营养血，补气生精，安五脏，强形体，益
神志”［2］18 － 76。熟地黄、当归实乃 “精血形质中第
一品纯厚之药”，一滋阴，一补血，二药相和，大
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补真阴精血。熟地黄和当归与其他温肾助阳之品合
用，相得益彰，共奏生阳之功。故张景岳在右归丸
中加当归三两，阴阳之药相合以培右肾之元阳。
张景岳非常重视人体的精血，他认为，“先天

因气以化形，阳生阴也; 后天因形以化气，阴生阳

也”［3］。而形以阴言，实为精血二字。他力倡 “凡
欲治病者必以形体为主，欲治形者必以精血为先”
的治疗原则，并同时指出: “其有气因精而虚者，
自当补精以化气; 精因气而虚者，自当补气以生

精”［2］918。他在强调精血的同时，亦不忘精气互补，
也即阴阳相济之大法。并且一再强调，补益精血治
形之法，最宜早用、久用、广用、重用、纯用［4］。
立足于阴精的治本之法，不仅在临床上功效显著，

更是张景岳治病求阴、精血为先思想的体现。在左
归丸和右归丸的 6 味共有药中，有 4 味是以甘温滋
润见长的填精益髓、养血滋阴之药，配以菟丝子和
鹿角胶这两味补阳药，可见张景岳无论治阴治阳，

都是以阴阳并调为基础，阴中求阳，阳中求阴，阴

阳互生以达到阴平阳秘的状态。这种阴阳并重的观
点也是他阴阳思想的突出特点，与他的阴阳一体思

想和阳非有余论也是密不可分的。

2 阴阳一体思想

阴阳学说是我国古代哲学的核心之一，后来逐

渐渗透到中医学理论中去，成为中医学的重要基础

理论。“阴阳”二字始于 《诗经》的 “向日为阳，
背日为阴”。《周易》中的阴阳有了更深一层次的
含义，《系辞上传》有云: “一阴一阳之谓道”，说
明世间万事万物的规律总是离不开阴阳的交互作

用; 又云: “易生太极，是生两仪，两仪生四象，
四象生八卦”，其中的 “两仪”便是指阴阳，阴阳
同源于太极这个整体。到 《黄帝内经》时期，阴
阳学说已全面应用于中医学理论并且基本形成了中

医阴阳理论。
到宋代时，儒家将道家和释家的思想融汇于儒

学，形成独具特色的理学。理学家张载将气视为万
事万物的本原物质形态，张景岳汲取了这一观点，

将《易》中的“太极”与气联系起来，引入他的
医学思想并提出“阴阳者一分为二”的著名论点。
一即为气，二即为阴阳，说明阴阳同出于气，符合

了《易传》阴阳本一体的原意。他对这一理论进
行了深入的阐发，如 《景岳全书·本神论》曰:
“阴阳之理，原自互根，彼此相须，缺一不可，无

阳则阴无以生，无阴则阳无以化”。又曰: “盖阴
不可以无阳，非气无以生形也。阳不可以无阴，非
形无以载气也”。阴阳互为根本基石，相生相化，
这是阴阳理论的又一次升华。 《黄帝内经》曰:
“阴在内，阳之守也; 阳在外，阴之使也”; “阴平
阳秘，精神乃治，阴阳离决，精气乃绝”。王冰注
曰: “阳气根于阴，阴气根于阳。”可见张景岳与
先人的阴阳思想是一脉相承的，是在融合理学的基

础上对阴阳学说的进一步论述，明确提出阴阳互

根、互生、互用，并且开创了运用该理论的先河。
张景岳对阴阳之学尤为重视，他认为学医首要明阴

阳。他在《景岳全书·阴阳篇》中说: “凡诊病施
治，必须先审阴阳，此为医道之纲领，阴阳无谬，

治焉有差，医道虽繁，而可以一言蔽之者曰阴阳而

已。”又在二纲六辨中强调以阴阳为总纲。认为阴
阳之学，实为医道开卷第一要义。

3 阳非有余，阴常不足论

张景岳重视阳气，认为 “生杀之权，皆由阳
气”; “得阳则生，失阳则死”; “阴阳之进退，皆
由乎阳气之盛衰耳”［5］。这一思想的形成主要是在
“阴阳本一体”和“阴阳互根”的基础上发展起来
的，是张景岳对阴阳学说的深入阐发。并且认为人
之身“难得而易失者惟此阳气，既失而难复者亦
惟此阳气”。阳者，主动，主生发，卫外而保护人
的身体; 阴者，主静，主闭蔵，阴在内为阳之根

本，故阳非有余。他在 《景岳全书·大宝论》中
指出: “人之大宝只此一息真阳”。足见阳气对于
人的重要，这在他临床辨证施治中也有很好的

体现。
张景岳虽重视真阳，但并没有忽略真阴，“不

知此一阴字，正阳气之根也，……故物之生也，生
于阳，物之成也，成于阴，此所谓元阴元阳，亦真

精真气也”［3］。阳气是人体生命活动的重要物质，
也是功能活动的外在表现。阴以阳为用，人体的正
常生理活动依赖阳气的升发，温煦。天为阳，地为
阴，大地上的生物只有在天之阳的作用下才能生生

不息。阳以阴为体，故阳病阴亦损。《景岳全书·
真阴论》曰: “无论阴阳，凡病至极，总由真阴之
败耳。”他既重视真阳又重视真阴，并把真阳与真
阴于命门学说的水火相参，从而把阳非有余与真阴

不足二者统一起来，用于临床，创造出一系列名

方。左归丸和右归丸就是其中最具代表性的两方。
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张景岳依据阴阳互根的理论，说明精气互生，气为

阳，精属阴，阴必生于阳，阳必出于阴，正如

《黄帝内经》中所说: “阳为气，阴为味。味归形，
形归气，气归精，精归化; 精食气，形食味，化生

精，气生形。味伤形，气伤精; 精化为气，气为
阳，阳必生于阴; 精为阴，阴必生于阳。所以精之
与气，本自互生”。故他指出: “善补阳者，必于
阴中求阳，则阳得阴助，而生化无穷; 善补阴者，

必于阳中求阴，则阴得阳升而泉源不竭。善治精
者，能使精中生气; 善治气者，能使气中生

精”［2］926。

4 结语

阴阳本是一个整体，气一分为二，阴阳统一于

“太极”或 “气”。他们既有联系性又有对立性，
联系表现在二者互为根本，且互生也可互相转化，

对立则表现为相互制约的关系。《黄帝内经》中并
无阴阳一体的理论，张景岳首次创造性提出了阴阳

一体同源于气的观点，且认为阴阳是对立统一的关

系，将其辩证法引入中医学中，对阴阳互生互根做

更进一步的论述。他虽重视阳气，但不忽略阴精，
认为阴是阳的根本和基础，育阴以生阳，培阴以扶

阳，故在临证之时，多阴阳相需、阴阳相济为用，
以求“阴平阳秘，精神乃治”。左归丸和右归丸作
为张景岳阴阳互济、精气互补的代表方，其理论基

础为张景岳的阴阳一体以及互生互根的阴阳观。张
景岳在临床用药时，尤其重视人体元气，强调培本

固元，温补元阳，滋补真阴，使阴阳趋于平衡［6］。
阳化气，阴成形，精血为形体的基础，故张景岳在

临床组方中常常加入填补精血有情之品。
《黄帝内经》有云: “治病必求于本”，这里的

“本”便是阴阳。张景岳为明代医学理论的集大成
者，在中国医学史上也有着举足轻重的地位，他的

阴阳思想理论的临床价值，远非一人、一文可以说
明，尚需医者不断地学习，研究发掘并加以提高。
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