
破血通经，故治 瘕淋结等证；炙则辛温，能以止血，故治肠红
脱肛等证”。《本草经疏》：藕“生寒熟温”。《景岳全书ꆤ本草正》：
黄芪“生者微凉，可治痈疽；蜜炙性温，能补虚损”。《本草纲目》：
蜜“生则性凉，故能清热；熟则性温，故能补中”。
4 本草药性体用各殊

体与用是事物阴阳对立的两面，所以其性质常常相反。万
物皆有体用，药材亦然。中药本草的体与用的相反特性，常常表
现为寒温的相反相成。如体为阴，则用为阳；或体为阳而用为
阴。历史上有些药材先是在寒温认识上出现不同与争执，后来
则从体用的分别上得到厘清。药性在体用上的差别大多取决于
人体对药物的反应性。如药性本寒，用于人体日久，则物极必
反，诱发人体抵御性的阳热；或药性本热，用于人体日久，则发
散过度，阳热减损，反见其寒。这些不一定在具体药物的性能上
标示出来，但必须在药性理论上加以确认。另外，也有一些药
物，本身具有质与气的相反并存现象，应用时，或用其质，或用
其气，则性能不一。同时，不同疾病也可对质与气的药性差异产
生选择性作用。在这方面有两种药材最为典型，一是冰片，一是
薄荷。如《本草备要》论冰片：“王纶曰：世人误以为寒，不知辛散
性甚，似乎凉耳。诸香皆属阳，岂有香之至者，而反寒乎？昂幼时
曾问家叔建侯公云：姜性何如？叔曰：体热而用凉。盖味辛者多
热，然辛热必借辛以散之，风热散则凉矣。”《本草便读》论薄荷：
“辛温香窜，体温而用凉。”

中药体用性能相反，似乎让人疑惑。用药时究竟是取其体
还是取其用？汤丸入腹，体用未分，谁能当先？若黄连久用，则寒
反为热；附子常服，阳散反寒，此等道理简单，自不必辩。惟药物
有质与气的不同，其作用既取决于用药时间，也取决于药量大
小。凡气属阳，定然先发。所以一方中寒温并用，必是温性先发，
寒性后至。一药中体用兼备，亦必是用先见而体后至。用虽先
见，而一发即止；体虽后至，而越积越多。因此，取药性之用者，
不可多用、久用，多用久用则体性大发。故《医学衷中参西录》论
薄荷说：“少用则凉，多用则热。”
5 结语

从理论上说，任何事物都有两面性，这既符合古老的阴阳
学说，也符合现代的对立统一理论。古人说，物物一太极。如果
每一种本草，每一种药材，以至药材的每一部分都是一个太极，
岂不是都存在着阴阳寒热相反的两面？当然，具体事物的阴阳
两面在量上不一定完全对等，因而有些时候可以忽略其某一方
面。所谓药物的“偏性”，也就是偏重某一方面，并不是说可以彻
底否定另一方面。

南京中医药大学（210046）  吴昌国

枳壳的临床应用心得

  枳壳是芸香科植物酸橙 （ Citrus aurantium L ） 及其栽培变
种的干燥未成熟果实。枳壳中含有多种化学成分，主要含柚皮
苷、橙皮苷等黄酮类成分。是中医临床上常用的理气药之一，具
有理气开胸、行滞消胀、破气消积、化痰散痞的功效。现结合病
例谈谈心得。

1 典型病例
输尿管结石：李某，男，52岁。突然腹痛难忍，小便黄赤，淋

漓难尽，舌红、苔黄腻，脉滑数，B 超示右侧输尿管中段结石伴
右肾积水，结石直径0.8cm，中医辨证属湿热下注，给予金钱草
30g，鸡内金30g，海金沙30g，川楝子10g，郁金10g，另嘱患者多
饮水，解尿时屏气，以增加腹内压力，促进排石，服用2天，症状
好转，但是未见结石排出，上方加枳壳20g，继续服用2天，排出
0.4cm×0.8cm 枣核样结石，复查 B 超右输尿管结石呈阴性，右
肾积水消失。

胃下垂：吴某，女，40岁。胃脘间断性疼痛5年，加重1周。曾
在外院做消化道钡透，提示胃下垂，十二指肠球部溃疡。患者常
感胃脘胀满疼痛，呃逆，泛酸，服三九胃泰、香砂养胃丸、西米替
丁等药物后虽有缓解，但胀满难消，日益加重，纳差，二便调，舌
淡、苔白，脉弦细。查：面色萎黄，形休消瘦，腹软，剑突下压痛。
上消化道钡透示：胃下垂（胃小弯弧线在髂嵴连线以下8cm） ，十
二指肠球部溃疡。辨证为脾胃虚弱中气不足，摄纳不力，升举无
能。治以补中益气汤加味。黄芪30g，党参30g，白术10g，升麻3g，
柴胡3g，陈皮10g，当归10g，枳壳30g，甘草6g，水煎服。3剂后患
者即感胃痛明显减轻，胃脘坠胀若失，泛酸减轻，饮食增加。效
不更法，继服7剂，呃逆，泛酸己止，上方去赭石加枳壳至60g，继
服半月，临床症状消失，精神和食纳好转。复查上消化道钡透提
示胃体已上升4cm。

心肌缺血：患者，女，53岁。反复胸闷3年，情绪不好时加重，
心电图提示心肌缺血，平素血压不高，舌淡暗、苔薄，脉弦细。中
医辨证为肝气郁结，心血瘀阻。予柴胡疏肝散加减。醋柴胡6g，
白芍10g，枳壳10g，香附6g，川芎10g，丹参30g，甘草6g。服用1周
后患者上述症状明显改善，加减连续服用1个月后，复查心电图
正常。
2 讨论

枳壳，味苦、辛、酸，性微寒，归脾胃经，有破气消积、化痰散
痞之功，临床应用甚广。该药最早记载于《开元本草》，宋代以
前，并无枳实、枳壳之分，均作枳实用。李时珍《本草纲目》中记
述：“实、壳上世未分，至魏晋开始分用，乃一物也，小如指顶而
实者为实，长成而空者为壳。”枳壳具有兴奋平滑肌作用，促进
输尿管收缩蠕动，同时松弛奥狄括约肌，从而促进排石。胃下垂
表现为上腹部饱胀，呃逆泛酸，重则上腹隐痛，是由于胃体平滑
肌松弛，张力下降所致。药理研究表明，枳壳对处于不同状态的
胃肠平滑肌有双向调节作用，既可降低处于紧张状态的胃肠平
滑肌的张力，有解痞之功，又可兴奋松弛状态的胃肠平滑肌，提
高张力，增强其蠕动。研究表明，枳壳中 N-甲基酪胺对麻醉开
胸狗静脉注射，可使冠脉流量显著增加，冠脉阻力指数及动脉
氧分压差明显降低，心肌收缩力增强，心率加快。笔者认为，枳
壳质地较轻，量小行上以宽胸理气，量大行下破气消痞，用于下
焦气滞。气行则血行，气血通畅则痛胀消失，所以该药可广泛用
于疼痛和闷胀的疾病。此外，在临证中体会，该药小剂量应用可
作为引经药，引药上行，尤其是配合桔梗疗效更好。

浙江省桐乡市中医医院内一科（314500）  宋树斌
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