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王旭高辨治痰证特色探析
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［摘要］ 王旭高为清代著名医家，通过研究 《王旭高医案》 《王旭高医书六种》中有关痰证医案和论述，
分析和总结了王旭高对痰证病因病机的独特认识、治疗痰证的特色治法及其用药特点。
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王旭高是清代著名医家，以治疗疡科及内科杂

病，尤其是治肝三十法闻名于世。王旭高著作有
《王旭高医书六种》《王旭高医案》，前者主要由王
旭高总结的方剂歌诀和医话组成，后者由虞山方耕

霞 ( 字仁渊) 搜集编次王旭高医案而成，内容丰

富，是王旭高一生临床经验和学术思想的真实写

照。痰邪致病广泛，痰证泛指痰浊之邪滞留体内所
致病证，近年来临床所见痰证渐有增多之趋势［1］。
详考《王旭高医案》，王旭高论治痰证集中体现在
痰饮、痰喘、肝风痰火等篇章之中。王旭高治痰，
独有特色，我们对其痰证类病案及其相关论述前后

推究，简析如下。

1 痰证之病因病机

痰为内生病邪，六淫外感，七情之郁，饮食劳

倦，气血不畅，脏腑内伤，皆可导致痰的形成; 痰

在体内的存在达到一定程度时，便会造成病理性的

影响而发生痰病，且为害甚广［2］。 《王旭高医案》
所载内、外、妇、儿各科病案中都有痰证验案，王
旭高对痰邪致病病机认识深刻、独到。
1. 1 痰的产生与传变在于多脏功能失衡
《素问·经脉别论》曰: “饮入于胃，游溢精
气，上输于脾，脾气散精，上归于肺，通调水道，

下输膀胱，水精四布，五经并行。”由此表明，津
液的运行与五脏相关，反之五脏功能失常皆可生

痰。肺为华盖，主一身之表，开窍于鼻，六淫外
感，最易犯肺; 胃为水谷受纳之所，饮食不节，最

易犯胃，肺胃受邪，水谷精微代谢失调，痰邪乃

生。如王旭高指出: “胃有寒侵，肺有寒侵，两寒
相得饮邪停。”但是痰的生成及其致病不仅限于肺
胃，以痰邪所致之病痰喘为例，王旭高认为，浅则

在肺胃，深则属肝肾，痰病日久，还会出现肺、
脾、肾同病，曰: “阅病原，知由痰饮久留，肺、
脾、肾三脏交伤，下则肾虚不能纳气，中则脾虚不
能运气，上则肺伤不能降气”［3］。王旭高认为，痰
证的产生，初在肺胃，日久传变在于肺、脾、肾等
多脏功能失调。
1. 2 痰多兼风、火、寒、湿、食多因致病
就临床实际而言，复合因素致病较单一因素致

病更为常见。痰邪与多病因相兼致病，导致了痰证
的复杂性［4］。王旭高指出: “痰之本，水也，湿
也，得气与火，则结为痰。”可见痰是津气运行失
常的产物，与气郁和火热之邪关系密切。同时王旭
高也认识到痰邪致病，多兼有其他病邪共同致病。
《证治准绳》曰: “五气多相兼化，风燥同热化，
湿同寒化。”水遇寒则凝，痰邪最易与寒邪相合。
王旭高指出: “痰饮伏于胸中，遇寒则咳而喘。”
此外，饮食不节，饥饱失常，饮酒过度，也与痰邪

相兼为病。
1. 3 重视体质阴虚兼痰邪致病
临床上大多数医家对痰证治疗上多遵循 “以

温药和之”之法，源于痰为阴邪，阻滞气机，易
伤阳气，但体质阴虚而兼有痰邪为患，前医甚少提

及。《王旭高医案》多个篇章中均提到阴虚与痰饮
并存的问题，丰富了对痰证的认识，如 “顾，嗜
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酒多湿，湿蕴生痰。体质阴虚，烦劳伤气。去冬咳
嗽，须微带血，行动气升，至今不愈”。对于此类
痰病，不可简单用温药和之之法。王旭高对此常采
用滋阴化痰之法，喜用明代张景岳所创制的金水六

君煎，曰“阴虚挟痰饮为病。痰饮内留，故咳嗽
背寒，心胸着冷则痛。阴虚，故内热也。金水六君
煎加减治之”。

2 痰证之治法

王旭高治痰，兼容并蓄前人治痰的优点，不偏

不倚，中正和平。其突出的特点在于: 一按病程新
久，多脏同调，三焦并治; 二注重脾肾，但补肾不

惟壮阳，也注重滋养肾阴; 三是对于内风痰火胶结

为患，多采用滋阴熄风化痰并进。此外，如果遇到
痰证过于复杂，虚实寒热混杂难以厘清时，王旭高

多采取调理脾胃为先的治疗策略，用香砂六君汤、
温胆汤类方理脾和胃，投石问路，再缓图他法。
2. 1 三焦同治，宣肺温脾纳肾
痰随气升，流注经络脏腑，缠绵难愈，五脏因

而受累。痰之生成，肺脾肾三脏最为关键，治痰重
在调气，对于痰病较重者，王旭高多以宣肺温脾纳

肾，三焦同治。 “从肺脾肾三经立法，前后绾照，
以冀各得其所”。如 “赵，寒入肺底，咳喘而呕，
水饮停于心下也。腰胁痛而经停，肝肾已虚。拟开
上、温中、补下。麻黄、细辛、淡干姜、五味子、
茯苓、陈皮、杏仁、炙甘草、大熟地 ( 海浮石
拌) 、半夏、沉香、枇杷叶”。
本案患者寒饮在肺，阻滞气机，肺失宣降，故

咳喘; 饮停心下，阻滞气机，胃气上逆，故呕; 肝

肾亏虚，经脉失养，故腰胁疼痛; 冲任失养，则经

停。上中下三焦失调，因此，治以开上、温中、补
下之策，方中麻黄宣肺平喘; 干姜、细辛、五味子
三味一温一散一收，为张仲景温肺化饮之经典配

伍，温而不燥; 半夏、陈皮、茯苓、炙甘草为二陈
汤，健脾化痰; 杏仁、枇杷叶化痰止咳平喘; 沉香
纳气平喘; 熟地黄滋补肝肾之阴，用海浮石拌炒使

其滋而不腻，体现了肺、脾、肾同治的思想。
2. 2 滋阴和阳，补肾健脾化痰
脾肾阳虚，气化不足，水停聚为痰，为业医者

所共识，然而痰饮久居体内，也必将耗气伤阴，久

病及肾，导致肾阴亏耗，临床上不少医家往往拘泥

于治痰 “用温药和之”之古训，用药温燥太过，
反而导致痰邪胶结难去。肾为水火之宅，对于脾肾
不足所致痰证，王旭高采用补肾健脾化痰之法，如

果脾肾偏于阴虚，则滋阴化痰为主，多用金水六君

煎; 偏于阳虚，则温振阳气为主，多用苓桂术甘

汤、理中汤、金匮肾气丸加减。如 “吕，阴虚挟
痰饮为病。痰饮内留，故咳嗽背寒，心胸着冷则
痛。阴虚，故内热也，金水六君煎加减治之。大熟
地，半夏，陈皮，沉香，蛤壳，款冬花，苏子，杏

仁，沙参，茯苓”。
本案治疗以金水六君煎为主方，该方出自

《景岳全书》，由当归、熟地黄、陈皮、法半夏、
茯苓、炙甘草六味组成，此方由六君子汤去人参、
白术两味健脾益气之品，加熟地黄、当归两味滋阴
补血之品化裁而来，有滋养肺肾、祛湿化痰之功
效。方以法半夏、陈皮、茯苓健脾理气，燥湿化
痰，以绝生痰之源; 紫苏子、蛤壳、款冬花、杏仁
调理肺气，化痰止咳; 沉香性温，气行则痰易化，

并可散寒止痛; 熟地黄、沙参滋阴退虚热。诸药合
用，化痰而不伤阴，实乃妙法。
2. 3 兼顾复合病因，滋阴健脾熄风
《素问·阴阳应象大论》曰: “年四十而阴气
自半也，起居衰矣。”年高之人，阴液亏损，木失
滋养，木郁化火生风，肝风痰火胶结为病，是中风

的根源之一。《明医指掌》曰: “有病风者，非风
也，皆由湿生痰，痰生热，热生风……”。对此，
王旭高多以滋阴健脾熄风化痰为法治疗，如 “王，
血虚肝风上逆，痰涎走络。头眩心跳，干咳痰少，
右肩臂不能举，足热无力。养阴以熄风阳，化痰以
调脾胃。党参 ( 元米炒) ，生地 ( 海浮石同拌) ，
半夏，决明，沙苑 ( 盐水炒) ，茯神，枣仁，蛤

壳，茯苓，陈皮，嫩钩，竹二青”。
此案为肝风上逆，痰涎阻络所致，肝风上逆源

于肝阴不足，肝阳上亢，故见头晕、心悸怔忡等
症; 痰涎走络，阻于肩臂，因而上臂抬举困难; 阴

虚于下，下肢充养不足，因此沉重乏力。王旭高治
以养阴熄风，健脾化痰，处方中以党参、生地黄养
血滋阴，用作君药; 半夏、茯苓、陈皮、竹二青燥
湿健脾化痰，共为臣药; 钩藤、决明子潜阳熄风，
酸枣仁、茯神养血安神均为佐药; 沙苑子补养肝
肾，蛤壳化痰。

3 痰证之用药特点

在痰证的治疗用药中，王旭高处处体现了顾护

正气和脾胃的特点，并且创新毒药的服用方法。
3. 1 创新毒药用药方法
大戟、芫花、甘遂为攻逐水饮之峻药，痰饮之
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重症非毒药难以攻之，一方面 “大毒治病，十去
其六” ( 《黄帝内经·五常政大论》) ，另一方面，
巧妙运用药物配伍和服用方法也是减毒增效的重要

举措。王旭高在用大戟、芫花、甘遂为攻逐痰饮
时，取张仲景十枣汤之意，先行煎煮大戟、芫花、
甘遂，再用药汁煮大枣，慢火收干，食枣以祛痰。
3. 2 顾护正气和脾胃
脾胃为生痰之源，王旭高治痰时注重顾护正气

和脾胃，表现在两个方面，一是病情危重而患者虚

弱之时，采用 “欲逐其饮，先补其中”之策，先
用六君子汤之类健补脾胃，再用甘遂半夏汤类攻逐

之剂。二是 “水饮去后，中气大虚，建其脾中、
肾中之阴阳”之法，多用十全大补汤补益脾肾，
顾护正气。

4 结语

中医痰病学术萌芽于秦汉，发端于晋唐，兴盛

于宋元，深化于明清［1］。明清时期医家对痰饮病
从理论到临床都进行了广泛的探讨和实践，丰富了

中医学的痰饮学说。王旭高辨治痰饮确有丰富的临
床经验，其于前贤著述钻研又深，更能融汇张仲

景、朱丹溪、张景岳、孙一奎、叶天士等医家之
长，详分痰饮 “新久、内外、虚实、寒热、时令
及饮食者”，而据证立法处方，对现今临床有重要
参考价值。
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