
说：“脏腑薄，藩篱疏，易于传变”［６］。证诸临床，小儿外感热病，
因其阴精未充，在病变过程中，易化火动风，出现神昏、抽搐，目
睛上吊等症；另一方面，又因阳气未实，易致阳虚气脱而出现厥
逆虚脱重症。如小儿罹患急性肺炎、白喉、麻疹等病，每见上述
临床表现。至于老人病温，因其营卫枯涩，下元亏虚，正气不足
以抗邪，病邪易于长驱直入，而致病情急骤变化。叶天士所说的

“逆传心包”证，固然与病邪因素有很大的关系，但患者平素阴
虚，特别是心阴内亏，则是导致邪陷心包的主要因素。
在温病辨证过程中，如温病的辨舌，舌质由红转为绛红，再

到舌绛光红如镜，少津，即镜面舌，为胃阴衰竭之征象。后期出
现舌绛不鲜，干枯而萎示肾阴耗竭，病多危重，预后较差。还有
舌苔白而润主津伤不甚，舌苔黄白转为灰黑而燥，甚或焦枯者，
主精血枯竭，病多深重。又如温病的验齿，牙齿光燥如石，齿面
干燥，仍有光泽，多为胃热津伤，但肾阴未竭；若燥如枯骨，为肾
阴枯竭，不能上承于齿的征象。阴液的盈亏与存亡决定温病的
传变和预后。正如王孟英在《温热经纬》中说“若留得一分津液，
便有一分生理”［７］。在辨证时不忘辨正气的盛衰，在治疗和施护
中使机体达到“正气存内”。
在温病治疗过程中，如风温初起，邪在卫表，忌辛温发汗，

以防劫夺肺津、心液，耗散肺气、心阳。又如暑温虽有暑热盛于
内，但未成腑实者，多不用下法而徒伤胃气。虽暑热易耗津液，
但暑多挟湿，亦不可过于滋阴而碍脾阳，需仔细斟酌，以防止助
湿而使病情缠绵。还有湿温初起时，禁辛温峻汗、禁苦寒攻下、
禁滋腻养阴。《温病条辨》曰：“汗之则神昏耳聋，甚则目瞑不欲
言，下之则洞泄，润之则病深不解”。另外，俞根初在《通俗伤寒
论》说“秋燥一证，先伤肺津，次伤胃液，终伤肝血肾阴”，治疗宜
柔润，而忌苦燥。所以，顾护津液贯穿温病的全过程。在立法遣
方中均体现了使“正气存内”的指导思想。
２ “正气存内”与温病的预防
未病先防：①药食有节：正气虽然内发于脏腑，但来源于后

天脾胃，若胃气已无，药食已无济于事。所以顾护胃气是维持正
气外发的基本保证。若胃气存，同时强调药食补养，同样重要。
②顺应四时：注意顺应外界的气候变化，避免外界的寒凉、炎
暑、雨露等影响体内的正气。如《素问·移精变气论》“失四时之
从，逆寒暑之宜，贼风数至，虚邪朝夕，内至五脏骨髓，外伤空窍
肌肤，所以小病必甚，大病必死。”③锻炼身体：如气功，太极拳，
五禽戏，八段锦等多种方式增强体质。④精神调养：精神活动是
五脏所产生的，又能作用于五脏，影响生理活动。故《灵枢·本
脏》说：“志意者，所以御精神，收魂魄，适寒温，和喜怒者也＂。
“志意和，则精神专直，魂魄不散，悔怒不起，五脏不受邪矣”。说
明了调养精神在温病的预防中的重要地位。
即病防变：①促顺杜逆措施［８］：吴又可主张以祛邪为第一

要义，力求在气分从汗“顿解”，杜邪内陷营血。他认为，客邪贵
乎早逐，祛邪理应有力，以早拨去病根为要。因病邪尽除，则无
邪可传。②先安未受邪之地，防邪深入：吴又可对于正未大虚
者，自然可获邪去正安之效。但是亦有“不得已而数下之，遂成

“重亡津液”者，有“因下益虚”者，有“属胃气虚寒”而“下后反
呕”者，可见不顾正气的存亡，一味逐邪，非但不能截止病邪深
入，且使正气受伤［４］。叶天士吸取了吴又可的教训，不滥用攻下
法，正如邹滋九所评：“若宗吴氏，又恐邪去正伤”。叶天士创立
的卫气营血各阶段的治法，或祛邪，或扶正，或邪正合治，旨在

使邪去而正安。可见叶天士更为全面。要重视扶正所起的抗邪
作用。育阴即能抑阳，使阳热受其抑制，则病邪的传变即被遏
止。病程中期热邪耗损胃津，病至后期则易耗竭肾液。此即的

“热邪不燥胃津，必耗肾液”的规律。故病入中焦，徒清热而热不
退者，即当察其胃阴是否耗伤。确系热盛阴伤者，则寓养阴于清
热之中，即能收到阴复热退之效。王孟英重视养胃阴的方法，他
说：“余谓凡治感证，须先审其胃汁之盛衰，如邪渐化热，即当濡
润胃腑，俾得流通，则热有出路，液不自伤，斯为善治”［７］。叶天
士则主张“先安未受邪之地”的治法，如“斑出热不解者，胃津亡
也”，急以甘寒救胃为治，即选加减玉女煎，若其人肾水素亏，应
于甘寒中加入咸寒，如玄参、知母、阿胶、龟甲等类。不但增水能
敌火，且因用药于未受邪之地，故能防止病邪深入。
３ 结语

“正气存内”是一种平衡。正气的趋邪性说明，凡邪之所在，
正气的分布量必然增加，这增加的量叫趋邪量。太过，是机体应
邪过激，集趋于外邪所在部位的正气量超过抗邪的需要量，会
造成局部壅遏，经气郁滞，不仅降低正气抗邪效能，还会闭塞外
邪出路，或出现“气有余便是火”的病变，导致六淫化热化火内
传；或外邪留恋不解，空耗正气而内祛。不及，集趋于外邪入中
部位的正气量低于抗邪的需要量，多表现为外邪易中，其出路
难开，或易于传变，成为危重病证。正气趋邪量不及，是机体应
邪能力低下的表现，可因于虚，可因于实。虚者多为脏气亏损，
经气不足，正气外发量减少所致，所谓“至虚之地便是受邪之
处”。
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王旭高肝气治法在肝癌治疗中的运用

徐燕立１ 朱飞叶２

（１．复旦大学附属肿瘤医院中西医结合科，２０００３２；
２．浙江中医药大学）

清代医家王旭高对肝病证治颇有心得，其在《西溪书屋夜
话录》中提出的疏肝理气、疏肝通络、柔肝、缓肝、培土泻木、泄
肝和胃、泄肝、抑肝的治肝气八法［１］在肝癌治疗中具有一定指
导意义。
１ 肝气治法，进退有序，切合症情
王旭高治肝气八法，前三法将疏肝与通、养结合运用，进退
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有序，切合肝癌症情复杂多变的特点。肝癌患者，多情志不遂，
郁怒伤肝，疏泄失职，导致肝气郁结，久郁成积，且多数患者对
癌症的恐惧忧虑，加重了肝气郁结的程度。临诊时患者多有胸
胁胀痛、胸脘满闷、嗳气、头胀头痛、烦躁、苔薄白、脉弦等症状。
此时最宜选用王旭高治肝气第一法——疏肝理气法。云：“如肝
气自郁本经，两胁气胀或痛者，宜疏肝，香附、郁金、紫苏梗、青
皮、橘叶之属。”其所用香附、郁金、紫苏梗、青皮、橘叶等药，具
有辛香调气之功效，可见疏肝理气首宜辛开，正如《临证指南医
案·卷六·肝风》所说：“过郁者，宜辛、宜凉，乘势达之为
妥”［２］。然而基于肝癌本虚标实的病机特点，用药应以“调”为
主，不可用损胃、耗气、伤阴之品。因此，王旭高疏肝理气法中未
提及柴胡。临床多用郁金、枳壳、香附、八月札、绿萼梅、厚朴花、
佛手花等性味平和之药，不致升发太过。
血瘀证是肝癌最常见的证候类型之一，临床表现为胁下积

块增大，胁肋疼痛，出血，皮肤有瘀斑、瘀点，爪甲瘀点，舌质紫
暗或有瘀斑，舌下络脉迂曲粗大，苔黄厚腻，脉涩等血瘀的症状
和体征。王氏提出的疏肝通络法云：“如疏肝不应，营气痹窒，络
脉瘀阻，宜兼通血络，如旋复、新绛、归须、桃仁、泽兰叶等。”可
见，此法的着眼点是肝郁日久而成的血瘀之证。对于肝癌患者，
临床多用丹参、川芎、延胡索、郁金、桃仁、当归、鸡血藤等活血
化瘀止痛。对于已形成的瘀血癥块，还可酌用炮穿山甲、夏枯
草、猫爪草、山慈菇等软坚散结。易于出血是肝癌的病症特点之
一，用药时应慎用水蛭、土鳖虫等药性峻烈的破血逐瘀之品，临
床上可用黄芩炭、赤芍、牡丹皮、仙鹤草等凉血化瘀止血而不动
血之品。
肝癌极易耗伤气阴，又加之手术、放疗、化疗、介入等治疗，

更使机体津液耗损，阴血亏虚，而肝阴又以肾阴为化源，乙癸同
源，临床常见肝肾阴虚的证候，主要表现为：面色晦暗，眩晕乏
力，盗汗低热，腰膝酸软，口干咽燥，舌红少津或红绛而干，苔光
剥，脉弦细数。肝藏血，主疏泄，体阴而用阳，若阴血已伤，用辛
燥疏肝之品则阴血更伤，亦不可一味攻毒，当养血柔肝、滋阴清
热生津为宜。王旭高云：“如肝气胀甚，疏之更甚者，当柔肝。当
归、杞子、柏子仁、牛膝。兼热，加天冬、生地；兼寒，加苁蓉、肉
桂。”临床对于肝癌见有肝肾阴虚证候者，可用沙参、麦冬、玉
竹、石斛、黄精、枸杞子、生地黄、女贞子、炙龟甲等养阴之品，使
得阴津得存，生机得见。
２ 治肝之法，健脾益气，扶正抗癌
肝癌之病位虽在肝，但脾虚对肝癌的发生发展有至关重要

的作用。若脾胃健旺，则气血得以运行全身，正气充盛，则癌毒
虽剧，却不能轻易损伤机体；若脾失健运，气血亏虚，则癌毒邪
气稽留，极易变生他证，诚如《医宗必读·卷之七·积聚》所言：
“积之成者，正气亏虚而后邪气踞之”［３］。在治疗上应时刻注重
调理脾胃，慎用峻猛之剂，以免戕伐正气，犯虚虚实实之过。因
而，治肝法总是与扶正健脾相佐而行。肝癌患者病之初起，脾胃
功能尚可，可用王旭高培土泻木法，其云：“肝气乘脾，脘腹胀
痛，六君子汤加吴茱萸、白芍、木香。”临诊时可酌加鸡内金、神
曲、谷芽、麦芽、山楂等开胃之品顾护脾胃；若脾虚湿阻，湿壅中
焦，滞而化热，熏蒸肝胆，胆汁外溢，见身目发黄，尿黄，皮肤发
痒，可加用茵陈、虎杖、焦栀子、金钱草、车前草、重楼、半枝莲等
清热利胆退黄。
肝癌日久，脾胃虚弱明显者，可用缓肝法。王旭高云：“如肝

气胀甚而中气虚者，当缓肝。炙甘草、白芍、大枣、橘饼、淮小
麦。”此法立足点是中气素虚而肝气急之证，治疗偏于健脾以缓
肝急，治法归于疏肝健脾一类。病之渐者，脾气耗伤，出现倦怠
乏力，纳差便溏等症状，可用黄芪、党参、白术、山药等益气健
脾；脾失健运，水湿内停，出现脘腹胀满、口中黏腻，口臭，舌苔
厚腻等，可用砂仁、豆蔻、杏仁、薏苡仁等醒脾化湿；脾虚日久，
水液潴留而出现面浮肢肿、腹胀如鼓的症状，可酌加大腹皮、冬
瓜皮、玉米须、车前草等利水化湿之品。
３ 治肝之病，知其传变，辨证施治
肝癌患者经手术或放化疗后，经常出现胃肠道症状。中医

认为，此为热毒犯胃，肝胃郁热之证，临床症见嗳气吞酸，脘胁
部烧灼感或灼痛，口苦咽干，舌红、苔薄黄，脉弦等。王旭高云：
“肝气乘胃，脘痛呕酸，二陈加左金丸，或白蔻、金铃子。”又云：

“如肝气上冲于心，热厥心痛，宜泄肝。金铃、延胡、吴萸、川连。
兼寒，去川连，加椒、桂；寒热俱有者，仍入川连，或再加白芍。盖

苦、辛、酸三者，为泄肝之主法也。”此泄肝和胃及泄肝法均可用
于治疗肝郁化火、横逆犯胃的肝胃不和病证，前者病势稍缓，后

者病势较急。临诊可用吴茱萸、黄连、青蒿梗、黄芩、木蝴蝶、浙

贝母、郁金、延胡索等疏肝清热和胃止痛。若病势急，疼痛剧者，
加九香虫、失笑散；嗳气频繁者，加旋覆花、赭石；吞酸甚者，加

乌贼骨、煅瓦楞子。
肝癌晚期，脾虚日久，延及肺肾，水液滞留，腹胀如鼓，上凌

心肺，可见喘息不得卧，心悸不安等症状。王旭高云：“肝气上冲

于肺，猝得胁痛，暴上气而喘，宜抑肝。如吴茱萸炒桑皮、苏梗、
杏仁、橘红之属。”此法多用于肝气犯肺之证。本证虚实夹杂，涉

及肝、脾、肺等多个脏腑。治疗上应遵“急则治其标，缓则治其
本”的原则，分清主次，标本兼顾。若喘促心悸甚者，可用附子、
白术、白芍、桂枝、沉香、磁石等温阳利水，平冲降逆，同时加用

泽泻、冬瓜皮、大腹皮等利水渗湿之品缓解腹水症状；症状缓解

后，可用健脾益肾之剂以培土固本。
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张锡纯应用白虎汤特色浅析
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张锡纯临证擅用白虎汤，重用石膏，山药代替粳米，兼用人

参，灵活化裁，广泛应用于治疗外感痰喘、温病、阳明腑实证、便

秘、痢疾发热、中风、发斑、产后发热、疮疡热毒等，值得效法。

１ 重用生石膏
石膏为《神农本草经》中品，气味辛，微寒；白虎汤重用石膏

１斤（约 ２５０ｇ）清阳明经热。后世庞安时、缪希雍、吴有性、徐灵

胎、余师愚等均善用石膏治疗热病。张锡纯《医学衷中参西录》
应用白虎汤及白虎加人参汤的方剂有 ４０多个，方方重用石膏

为君，用量 ３两～１斤，治疗高热效果显著，量小则不效。他认
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