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熊继柏运用温胆汤经验探微

陈超，刘更生*

山东中医药大学，山东省济南市长清区大学路 4655 号，250355

［摘要］ 熊继柏教授运用温胆汤治疗临床各科疾病，或适当加味，或数方合方，或两方次第使用，使温胆

汤的运用紧密切合患者的复杂病情。从温胆汤的运用范围与指征、温胆汤加味、温胆汤与他方合方、温胆汤
与他方先后运用四个方面总结熊老师运用温胆汤的特色经验。
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熊继柏 ( 1942—) ，男，湖南中医药大学教授，主任医
师，博士研究生导师，国医大师，第四、第五、第六批全
国老中医药专家学术经验继承工作指导老师。从事中医临
床工作 60 余年，通晓中医经典，谙熟方药，坚持中医经典
理论与实践相结合，精于理法方药，善治各种内科、妇科、
儿科病证，在诊治急性热病和疑难杂证方面尤有独到的

经验。

温胆汤出自宋代陈无择 《三因极一病证方
论》，由半夏、竹茹、枳实、陈皮、甘草、茯苓组
成，功效清热化痰，原方主治 “心虚胆怯，触事
易惊，或梦寐不祥，或异象惑，遂致心惊胆慑，气

郁生涎，涎与气搏，变生诸证，或短气悸乏，或复

自汗，四肢浮肿，饮食无味，心虚烦闷，坐卧不

安”［1］。熊继柏教授临证常用温胆汤治疗各种疾
病，积累了丰富的经验，现总结如下。

1 运用温胆汤的范围与指征

熊老师运用温胆汤的范围极为广泛，涉及内、
妇、儿、五官各科，内科涉及心系病证、脾胃系病
证、气血津液病证、肢体经络病证。其运用温胆汤
的指征如下。
1. 1 痰热扰心
心主神明，亦主血脉，故痰热扰心见症包括痰

热上扰心神与痰热痹阻心脉两方面。痰热上扰心神
多见不寐，轻则入睡困难、寐而不酣，重则通宵不
寐、彻夜难眠。痰热痹阻心脉可见心悸甚则怔忡;
胸痛，轻则胸部隐痛，甚则心脏部位刺痛，夜甚昼

轻，疼痛或放射至右胸，或牵引至肩背，兼见气

短、憋闷。
1. 2 痰热犯胃
脾与胃同居中焦，以膜相连。脾主运化，其气

升清; 胃主受纳，其气降浊，故脾脏与胃腑纳运相

得，升降相因。《素问·五脏别论篇》曰: “夫胃、
大肠，……天气之所生也，其气象天，故泻而不
藏，此受五脏浊气，名曰传化之府，此不能久留，

输泻者也。”大肠与胃，气皆主降，共同完成传化
水谷、输布津液的生理功能。故痰热侵犯胃腑，亦
牵连脾脏与肠腑，包括胃气失于和降可见恶心、呕
吐 ( 包括呕吐胃内容物或痰涎) 、呃逆、嗳气; 脾
失健运，升清无权可见纳呆、便溏、体乏、懒言;
胃肠气滞，传导失司可见痞满、腹胀、腹痛、便秘。
1. 3 痰热上蒙清窍
《灵枢·邪气脏腑病形》曰: “十二经脉，三
百六十五络，其血气皆上于面而走空窍，其精阳气

上走于目而为睛，其别气走于耳而为听，其宗气上

出于鼻而为臭，其浊气出于胃，走唇舌而为味。”
痰热随经络上走头面，蒙蔽清窍，则见头目、耳
鼻、口舌、咽喉病变。包括痰热蒙蔽头目可见头晕
胀痛、首重如裹; 痰热蒙蔽耳鼻可见耳鸣如蝉、鼻
塞多涕; 痰热上泛口舌可见口中干苦、口不能语;
痰热阻于咽喉可见喉中多痰、胸咽拘紧、声音重浊。
1. 4 痰热阻滞肢体经络
《灵枢·经脉》曰: “经脉者，所以能决死生，
处百病，调虚实，不可不通”，故痰热循经络流注
周身，致经络痹阻不通，可见肢体经络病变。包括
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痰热流注头面部经络致面部麻木、口眼㖞斜、迎风
流泪、头面疖疹、头摇不能自主、眉棱骨及牙齿部
位明显压痛、脱发伴头部渗油脂; 痰热痹阻四肢经
络致四肢麻木僵直、手足厥冷; 痰热流注周身经络
致形体肥胖、皮下结节、肚腹挛急、面足浮肿、身
体痿软。
1. 5 痰热所致的其他见症
《素问·灵兰秘典论篇》曰: “三焦者，决渎
之官，水道出焉”，故痰热滞于三焦，水道不通，
营卫不和，可见渴欲饮水、小便色黄、自汗盗汗的
津液病变。《灵枢·水胀》曰: “子门闭塞，气不
得通，恶血当泻不泻，衃以留止，……月事不以时
下，皆生于女子”，故痰热滞于胞宫可见月经先
期、月经后期、月经量少、色暗、多血块、痛经等
月经病变。
1. 6 痰热内滞的舌象与脉象
痰热内滞于舌脉上亦有显现。舌质红、舌苔色

黄厚腻是痰热内滞的典型舌象，然热有轻重，痰有

多寡，故舌质亦有淡红者，舌苔亦有色白或薄腻

者。此外，痰热痹阻，致气滞血瘀可见舌色紫; 痰
盛津泛可见舌苔滑; 热盛伤津又可见舌上少津。脉
滑数是痰热内滞的典型脉象，然亦有热不甚可见脉

滑不数者，亦有痰不盛可见脉数不滑者，亦有痰气

互结可见脉弦滑者，亦有痰瘀互结可见脉涩者，亦

有痰热内伏可见脉沉滑或沉细滑者，亦有痰热郁闭

气血可见脉细滑或脉细者。

2 温胆汤加味

熊老师运用温胆汤，多在原方基础上适当加

味，其主要意义有二: 一是增强温胆汤清热化痰的

功效; 二是兼顾疾病的特殊症状。
2. 1 增强清热化痰功效
熊老师以温胆汤酌加黄连 ( 即黄连温胆汤) 、

黄芩、大黄等，可增强清热泻火之力。三药皆长于
清热，然归经与功效不尽相同: 黄连主入心经，故

因痰热扰心见心悸、胸痹、不寐、梦游、癫狂等，
多以黄连加味治之; 黄芩主入肝胆经，《灵枢·经
脉》言: “胆足少阳之脉，……其支者，从耳后，
入耳中，出走耳前”，故因痰热阻滞少阳胆经见耳
鸣、耳聋者，多以黄芩加味治之; 大黄味厚通泻，
善于通便，故患温胆汤证兼见便秘者，多以大黄加

味治之。
再如，温胆汤酌加瓜蒌、浙贝母、石菖蒲、远

志、天竺黄、土贝母、白芥子等，可增强化痰燥湿

之功。这类药化痰之功虽一，然主治之症各异。
《素问·脉要精微论篇》谓: “衣被不敛，言语善
恶，不避亲疏者，此神明之乱也”，故患者狂躁、
彻夜不眠，加石菖蒲、远志、天竺黄可化痰浊，兼
能开心窍，定神明; 若患者不寐兼见腹部皮下结

节，加土贝母、白芥子可化其皮里膜外之痰，兼解
毒散结，通经活络。
2. 2 兼顾疾病特殊症状
《素问·至真要大论篇》谓 “诸风掉眩，皆属
于肝”，故患温胆汤证兼见头晕头痛者，熊老师常
酌加天麻、钩藤、全蝎等以平熄其内风; 或酌加白
芷、川芎、藁本、菊花等以疏散其外风。再如，兼
见鼻塞不通者，多仿苍耳子散之意加苍耳子、辛
夷、白芷、薄荷四味，散其风邪，通其鼻窍，直达
病灶。又如，妊娠恶阻者，加紫苏梗、砂仁、黄
芩，止呕安胎两善其功。
2. 3 加减十味温胆汤
十味温胆汤原出自《世医得效方》，系在温胆

汤基础上去竹茹，加人参、熟地黄、酸枣仁、远
志、五味子。熊老师以此方加减，去熟地黄之滋
腻，五味子之酸敛，以防壅助痰热; 加竹茹、丹参
以清热化痰，活血通脉，合为经验方，亦可视为温

胆汤的加味方。本方功效清热化痰、益气通脉，常
以之治疗心悸、胸痹之属于气虚兼有痰瘀者。

3 温胆汤与他方合方

熊老师以温胆汤或以温胆汤与他方合用治疗多

种疾病［2］。合方的意义主要有二: 一是兼顾疾病
的特殊症状; 二是兼顾疾病的复杂病机。熊老师合
方，既善用经方，又善用时方。在书内所载医案
中，熊老师运用的与温胆汤相合的方剂凡 21 方，
其中经方 10 方，时方 11 方。
3. 1 与“经方”合方
与温胆汤合用的经方包括小陷胸汤、瓜蒌薤白

半夏汤、枳实薤白桂枝汤、旋覆代赭汤、厚朴大黄
汤、泻心汤、防己黄芪汤、芍药甘草汤、甘麦大枣
汤、酸枣仁汤，其运用多遵循经方 “方证相应”
的临证思维。
例如，患者，女，“两年来常悲伤欲哭，不能

自已，精神恍惚，易悲善恐，且心烦，心悸，伴呕

逆，头晕，多痰，自汗，潮热，诊见舌苔黄腻，脉

细。”［2］81其中舌苔黄腻是痰热之象; 脉细是痰热郁
闭气血之征; 痰热扰心，故见心烦、心悸; 痰热犯
胃，故见呕逆; 痰热上蒙清窍，故见头晕、多痰;
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痰热滞于三焦营卫，故见自汗、潮热。又 《金匮
要略·妇人杂病脉证并治》曰: “妇人脏躁，喜悲
伤欲哭，象如神灵所作，数欠伸，甘麦大枣汤主

之”，故熊老师予温胆汤清化痰热以治其本，又合
甘麦大枣汤兼顾“脏躁”，方证相应，效若桴鼓。
3. 2 与“时方”合方
与温胆汤合用的时方包括丹参饮、颠倒木金

散、通窍活血汤、失笑散、桃红四物汤、孔圣枕中
丹、安神定志丸、天麻四虫饮、苍耳子散、王氏通
气散、五味消毒饮，其运用多遵循时方 “辨证论
治”的临证思维。
例如，患者 “胸闷，胸痛，心悸五天，伴口

苦，眩晕，呕逆，动则气短，纳差，大便结。有冠
心病、高血压病史八年。诊见舌淡紫，舌苔黄腻，
脉滑数。”［2］28其中舌苔黄腻，脉滑数是痰热之象;
舌质淡紫是血瘀之征; 痰热犯于胃肠，故见呕逆、
纳差、便秘; 痰热上扰清窍，故见口苦、眩晕; 至
于胸闷、胸痛、心悸、气短诸症，既由乎痰热，亦
关乎血瘀。颠倒木金散出自 《医宗金鉴》，药用木
香、郁金二味，歌诀云 “胸痛气血热痰饮，颠倒
木金血气安”，又谓 “属气郁痛者，以倍木香君
之; 属血郁痛者，以倍郁金君之”［3］，可见本方所
治为胸痛之因于气滞血瘀者。上证病机，既见痰
热，又见血瘀，且二者相因为病———痰热阻络则气
血为之不利，气血瘀滞则痰热为之积聚，故熊老师

径投温胆汤清热化痰，合颠倒木金散行气散瘀，病

遂向愈。
再如，患者 “经前呕吐，四年不愈，甚则呕

苦，经期滞后，月经色暗量少，舌苔薄黄，脉

滑。”［2］311综合症状与舌脉，患者之呕吐因于痰热无
疑。然又见月经后期、经血量少色暗，此瘀阻胞宫
之征。且患者之呕吐随月经而发，四年不愈又当则
之久病多瘀。桃红四物汤，原名加味四物汤，出自
明《玉机微义》，功效活血化瘀、养血调经。熊老
师以本方与温胆汤合用治之，兼顾了痰热与血瘀的

双重病机，仅予十剂，四年之痼疾竟瘥。

4 温胆汤与他方先后运用

对于病机复杂或病机有所变化的病证，熊老师

或以他方与温胆汤交替使用; 或先以温胆汤治疗，

再以他方善后; 或先以他方治疗，再以温胆汤善后。
例如，患者诉“脱发三个月，且头部渗油脂，

伴严重失眠，食纳较差，舌红，苔黄腻，脉

滑。”［2］166主诉虽为脱发，然失眠纳差之症绝非形成

于旦夕之间，且与脱发联系密切。发为血之余，毛
发之生发全赖血之滋养; 人卧则血归于肝，夜不安

寐则血不得养; 血之生成全赖脾胃运化水谷，纳运

失常则血无从化生; 血生乏源，故毛发不得滋养。
《素问·标本病传论篇》言: “先病而后逆者治其
本，……病发而有余，本而标之，先治其本，后治
其标”，故先予温胆汤安其心神，和其胃气，以复
血之化源; 再投神应养真丹合苓泽饮，养血祛风化

湿以治脱发。两方交替使用，兼顾疾病的复杂病机。
再如，患者“反复呕吐清水痰涎，量多色白，

以晨起、上午为甚，迁延一个月未愈，兼见脘腹胀
满，嗳气厌食，吐后觉舒，大便溏薄，舌淡红，苔

白滑，脉滑。”［2］77此系痰饮呕吐，熊老师以胃苓汤
治之。复诊时患者前症均见减缓，然又见口苦、苔
黄厚腻，为痰湿微有化热之象，又投温胆汤治之，

针对其病机变化，以善其后。

5 小结

温胆汤，功效清热化痰，是熊老师经常使用的

方剂之一，其运用范围极为广泛，涉及临床各科多

种疾病。究其原因主要有三: 其一，痰邪具有致病
广泛，变幻多端、随气往来、无处不至的致病特
点，故《金匮要略·痰饮咳嗽病脉证病治》将痰
饮病一分为四，并立数首方剂治之。其二，熊老师
常年行医的潇湘之地，其地多湿蕴热蒸之气，其人

多嗜辛辣肥甘之食，故病多见痰热之证。《素问·
异法方宜论篇》曰: “南方者，天地所长养，阳之
所盛处也，其地下，水土弱，雾露之所聚也”;
《素问·奇病论篇》言 “此肥美之所发也，此人必
数食甘美而多肥也，肥者令人内热，甘者令人中

满”。其三，最为关键的是熊老师临证善于见微得
过，故其运用温胆汤的指征极多; 处方善于灵活化

裁，或适当加味，或数方合用，或两方次第使用，

于温胆汤的运用积累了宝贵经验。
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Ｒesearch Ideas of Traditional Chinese Medicine in Improving Ｒevascularization of Hepatitis B Cirrhosis
ZHAO Zhimin1，2，LI Zhengxin2，ZHU Tingting2，LIU Chenghai1，2，3

1． Shuguang Hospital，Shanghai University of Traditional Chinese Medicine，Shanghai，201203; 2． Shanghai Key Laboratory of Tradi-
tional Chinese Medicine; 3． Shanghai Innovation Center of TCM Health Service
ABSTＲACT In the development of hepatitis B cirrhosis，unbalanced liver blood vessel and vascular remodeling are
important pathological changes that affect disease progression and reversal，and the molecular mechanism of hepatitis
B cirrhosis vascular remodeling is complex． Traditional Chinese Medicine ( TCM) has dominant position in treatment
of hepatitis B cirrhosis，TCM has the characteristics of multi-level and multi-target comprehensive treatment，and is
suitable for the overall regulation of vascular remodeling． Therefore，it is necessary to use multidisciplinary cross-
cutting and systems biology methods and strategies to explore the possible mechanism of action of TCM to improve the
vascular remodeling of hepatitis B cirrhosis，so as to discover the key targets of the therapy．
Keywords hepatitis B; cirrhosis; vascular remodeling; traditional Chinese medicine therapy; vascular homeostasis
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Exploration on XIONG Jibai's Experience in the Application of Wendan Decoction ( 温胆汤)
CHEN Chao，LIU Gengsheng
Shandong University of Traditional Chinese Medicine，Jinan 250355
ABSTＲACT Professor XIONG Jibai used Wendan Decoction ( 温胆汤) to treat various diseases，by appropriately
adding flavors，or combining with several prescriptions，or using two prescriptions in sequence，so that the application
of Wendan Decoction closely fits the complex condition of patients． From the following four aspects including applica-
tion range and indications of Wendan Decoction，the modification of Wendan Decoction，the combination of Wendan
Decoction with other prescriptions，and the application of Wendan Decoction and other prescriptions successively，Pro-
fessor XIONG's experience in applying Wendan Decoction was summarized．
Keywords Wendan Decoction ( 温胆汤) ; experience of famous doctor; XIONG Jibai
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