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从“通调五脏安脾胃”辨治多汗症

张乃霖 1，关胜江 1，梁笑妍 2，石芳 1，李京尧 1，李浩 1，刘启泉 1 ✉

1.  河北省中医院，河北省石家庄市中山东路389号，050011；2.  广州中医药大学

［摘要］ 认为多汗症与五脏功能失常有关，脾胃不和是其关键病机，提出从“通调五脏安脾胃”观点辨治多

汗症。临证自拟安脾胃经验方作为基础方以健脾和胃止汗，同时根据多汗症不同的症状表现辨证论治。针对

心、肺、肾、肝四脏功能失常所致的多汗症，心病者配合养心清心法以敛汗，常合用桂枝甘草汤或当归六黄

汤加减；肺病者配合益肺泻热法以固汗，常合用玉屏风散或泻白散加减；肾病者配合补肾滋阴法以摄汗，常合

用金匮肾气丸或都气丸加减；肝病者配合清肝敛肝法以束汗，常合用龙胆泻肝汤或一贯煎加减。使五脏调和，

阴平阳秘，肌表得固，多汗症得瘥。

［关键词］  多汗症；通调五脏；健脾和胃；安脾胃经验方

多汗症是指躯体出汗超出体温调节需求，导致

全身或局部出汗过多的综合征，病因尚未明确，可

能与各种原因导致的交感神经异常兴奋有关［1］。该

病易诱发皮肤疾病，影响患者生活质量［2］，目前主

要运用止汗剂、抗胆碱能药物、肉毒素、激光和手

术等方法进行治疗，但每种方法均有其局限性［3］。

多汗症属于中医学“汗证”范畴，包括自汗和盗

汗。《素问·阴阳别论篇》曰：“阳加于阴，谓之

汗”，《医学正传·汗证》云：“自汗者……属阳虚，

卫气之所司也。盗汗者……属阴虚，营血之所主

也”，提示汗证由阴阳失调所致。中医治疗多汗症

注重整体观念及辨证论治，在显著改善症状方面有

独特优势［4-5］。我们临床多遵循李杲“脾胃论”思

想，治疗疾病尤重视调治脾胃，认为汗证虽与五脏

功能失常有关，但脾胃不和是关键病机，提出“通

调五脏安脾胃”观点论治多汗症。现将临证经验总

结如下，以飨同道。

1　“通调五脏安脾胃”辨治多汗症的理论基础

汗液出自玄府，玄府沟通经脉、联络脏腑，与

五脏密切相关。《素问·经脉别论篇》曰：“故饮食

饱甚，汗出于胃；惊而夺精，汗出于心；持重远

行，汗出于肾；疾走恐惧，汗出于肝；摇体劳苦，

汗出于脾”“肺病者，喘咳逆气，肩背痛，汗出”，

上述可知，五脏功能失常，皆可导致汗证发生。 
李杲《脾胃论》提出“百病皆由脾胃衰而生也”，

脾胃作为后天之本，其功能正常保证了精、气、

血、津液等精微物质的正常化源及输布，脾胃虚衰

则精微物质生化乏源，机体气血亏虚而生诸病。

《素问·评热病论篇》曰：“人所以汗出者，皆生于

谷，谷生于精”，阐明了汗液为水谷精微所化，故

认为汗证尤与脾胃关系密切。脾胃和，运化水谷精

微功能正常，则汗液生化有度；脾胃不和，运化及

升降功能失常，致清气不升、浊气不降，酿生内

热，迫津外泄，发为汗证，正如《灵枢·经脉》所

言：“胃足阳明之脉……温淫汗出”。

《素问·玉机真脏论篇》曰：“五脏相通，移皆

有次”，提示五脏生理病理之间存在相互联系和影

响［6］。我们认为，人体以五脏为中心，五脏是一个

内在相通的整体，生理状态下处于阴平阳秘的调和

状态，病理状态下，某个脏腑感受邪气或阴阳失调

会导致疾病发生，而且该脏疾病的发生发展及传变

均与其余脏腑有一定联系［7］，故治疗疾病宜通调五

脏以恢复人体阴阳平衡的状态。李杲 《脾胃论》

曰：“善治者，唯有调和脾胃”，说明疾病治疗应以

调和脾胃为要。鉴于汗证的发生与五脏功能失常有
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关，尤以脾胃不和为主，我们提出“通调五脏安脾

胃”观点，治疗时以调治脾胃为核心，同时兼顾他

脏。临证常根据汗证不同的症状表现，运用健脾和

胃以止汗、养心清心以敛汗、益肺泻热以固汗、补

肾滋阴以摄汗、清肝敛肝以束汗的治法，达到调和

阴阳以止汗的目的。

2　“通调五脏安脾胃”的具体临床应用

2. 1　自拟安脾胃经验方，健脾和胃以止汗

基于“通调五脏安脾胃”观点，治疗汗证以调

和脾胃为要，自拟安脾胃经验方作为基础方，临床

中根据脏腑病变情况辨证论治，随证灵活加减。安

脾胃经验方由石菖蒲 12 g、郁金 9 g、百合 12 g、乌

药 9 g、麸炒枳实 12 g、陈皮 9 g、当归 9 g、白芍

12 g、炙甘草 6 g组成，尤适用于脾胃失和之汗证，

症见周身汗出、黏腻不爽，伴胃脘部胀满或疼痛、

胁肋部不适、嗳气呃逆、食欲不振等。方中石菖

蒲、郁金、百合、乌药醒脾和胃、行气解郁以助内

热外透，枳实、陈皮燥湿健脾、理气调中，当归、

白芍养血敛阴止汗，炙甘草补脾和胃、益气补虚以

助敛汗。诸药合用，健脾和胃以止汗，顺应脾升胃

降的生理特点。脾健则清阳得升，津液得以正常布

散，使汗量正常；胃降则可泄阳明郁热，使清气得

升、浊气得降，防止脾胃积热而蒸腾津液外泄为

汗。同时安脾胃经验方通过健脾和胃以调和气血阴

阳，亦有助于其他脏腑的调治。

此外，针对脾阳不足所致的汗证，表现为汗出

量多、畏寒肢冷、面色㿠白或萎黄、头晕目眩、纳

食不馨、腹泻便溏、脉细弱等，常加用山药、葛根

各 12 g健脾升阳，同时配伍小剂量风药升麻、防风

各 6 g助阳气升发，又可疏风解表固护卫气，达止

汗之效；对于脾虚湿盛证，表现为自汗频繁、疲倦

乏力、肢体困重、精神不佳、纳呆食少、口中黏

腻、舌淡苔白厚或白腻、舌体胖大而边有齿痕、脉

沉濡等，常加用茯苓、砂仁、豆蔻各 10 g 健脾祛

湿，罗勒、仙鹤草各 9 g化湿和中、补虚止汗；对

于阳明热盛证，表现为壮热、汗出量多、面红、心

烦不寐、口渴喜冷饮、舌红苔黄燥、脉数等，常加

用生石膏 30 g、知母 10 g，冬凌草、芦根各 12 g以
清胃生津、养阴止汗。

2. 2　心病者，配合养心清心以敛汗

《素问·宣明五气篇》曰：“五脏化液，心为

汗。”中医学认为汗为心之液，血汗同源，汗液可

由心血化生而来，故心之阴阳失调会导致汗出异

常。《素问·经脉别论篇》云：“惊而夺精，汗出于

心”，指出惊吓可损伤心神，致神失所依，心液失

于固摄而外泄为汗。临床中多见心阳虚证和心阴虚

证。心阳虚衰，固摄无权，则汗出无度，治疗应温

补心阳以养心，使阳复阴济，心神得安，营卫得

合，汗出得固；心阴亏虚，则阴虚火旺，迫津外

出，发为汗证，治疗应滋阴泻火以清心，使心火得

祛，阴液得复，汗液得敛。

心阳虚证临床表现多为全身性汗出、畏寒，伴

心悸、胸闷、气短乏力、面色㿠白、脉细等，常用

安脾胃经验方合桂枝甘草汤加减以温阳和中、补气

养心，其中安脾胃经验方功在调和脾胃以助气血化

生，增强温心阳、补心气的作用。若心阳虚症状较

重，常加浮小麦 10 g、龙骨 20 g益气固表、镇心安

神，人参、炒酸枣仁各 10 g养心安神，以增强敛汗

止汗之功。心阴虚证多见潮热盗汗、心悸多梦、手

脚心发热、舌尖红绛少津、脉细数等阴虚火旺、心

火上炎表现，常用安脾胃经验方合当归六黄汤加减

以滋阴泻火、和中止汗。安脾胃经验方可避免当归

六黄汤泻火过甚而伤阴之弊；同时可配伍清心降火

之淡竹叶、莲子心各 10 g，清心护阴之麦冬、沙参

各12 g，以达清心敛汗的目的。

2. 3　肺病者，配合益肺泻热以固汗

肺主宣发，将卫气布散于皮毛肌腠，以充肌

肤、肥腠理、司开阖，可将水液代谢后的津液化为

汗液，并控制和调节其排泄，是实现汗出有度的重

要保证。《素问·脉要精微论篇》曰：“肺脉软而散

者，当病灌汗”，提示肺气虚弱则卫外不固，导致

腠理开阖失司而大汗淋漓。若肺经热盛，邪热郁

肺，热迫津泄，亦可致汗出无度。我们认为，治疗

肺病致汗，或补益肺气固汗，或清肺泻热止汗；益

肺则肌表卫外得固、腠理开阖有常，泻热则热邪得

祛、汗液得固，如此汗出自然正常。

临床中肺气虚弱证多见自汗、动则加剧，恶

风，面色少华，舌淡苔薄白，脉弱等，常在安脾胃

经验方的基础上配伍玉屏风散以补肺和中、益气固

表。方中重用黄芪 30 g益气固表，并加麻黄根 10 g
固表止汗、牡蛎 20 g固涩敛汗，桂枝 10 g疏通肌表

而发挥协同作用。肺经热盛证多表现为大汗不止，

伴见咳嗽、气喘、小便黄、大便干结、舌红苔黄、

脉洪大等，常用安脾胃经验方合泻白散加减以清肺

泻热、和中止汗，同时配伍生石膏 30 g、旋覆花

12 g清肺降逆，助肺气得宣。

2. 4　肾病者，配合补肾滋阴以摄汗

《医碥·汗》云：“汗，水也，肾之所主也。”
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肾为阴阳之本，肾中阴阳之精气可以保证人体正常

津液的气化蒸腾，从而保证了汗液的生成与排泄。

《素问·水热穴论篇》曰：“勇而劳甚，损伤精气，

故肾虚汗出”，《素问·经脉别论篇》云：“持重远

行，汗出于肾”，均提示过度劳累可损伤肾中精气，

肾虚则精气外泄为汗。肾阳虚衰，温煦、气化及固

摄功能失职，津液代谢失常而致冷汗淋漓；肾阴亏

虚，虚火内灼，致津液外泄而汗出异常。肾阴肾阳

充足则汗液代谢正常，治疗应调补肾之阴阳，补阳

则调节津液的气化与输布功能正常，以减少汗液生

成，滋阴则补益肾中精气以达补肾固精摄汗之目的。

临床中肾阳虚证多见自汗、畏寒肢冷、腰膝酸

软、面色㿠白、舌淡苔白或白滑、脉沉等，常用安

脾胃经验方合金匮肾气丸加减以温肾助阳、温中止

汗，并配伍五味子、乌梅各 9 g补肾固精、敛阴摄

汗。肾阴虚证多见盗汗、五心烦热，或兼见两颧潮

红、腰膝酸软、舌红苔少、脉细数等，常用安脾胃

经验方合都气丸加减以滋阴补肾、和中固精，并加

偏于补阴的龟甲胶及偏于补阳的鹿角胶各6 g，涩精

固精之芡实6 g、沙苑子10 g，稍佐泻火坚阴之知母、

黄柏各10 g，以达补肾滋阴固精以摄汗之目的。

2. 5　肝病者，清肝敛肝以束汗

肝主疏泄、主藏血，调畅全身气机，肝气条达

则津液和气血的运行和输布正常。肝失疏泄，则气

机逆乱，津液代谢失常，疏泄太过或郁久化热，郁

热熏蒸逼津外泄，或郁热暗耗肝阴，无力敛津，均

可使汗液大量排出体外。治疗应清肝敛肝以束汗，

清肝则肝中郁热得祛，疏泄功能恢复正常，使津液

代谢如常；敛肝则肝阴得补，肝急得缓，肝体阴而

用阳的功能恢复，以达敛肝束汗之目的。

临床中肝经郁热证多表现为时常汗出、口干口

苦、口渴喜饮、失眠多梦、大便干结、小便黄赤、

舌红苔黄、脉弦数等，常用安脾胃经验方合龙胆泻

肝汤加减以清肝泻火、疏肝调中，配伍石决明 9 g、
藤梨根 12 g 平肝清热，预知子 12 g、莪术 6 g 行气

活血。肝阴不足证多见自汗、盗汗、心烦口干、眼

睛干涩、眩晕耳鸣、手足震颤、舌红苔少、脉弦细

等，常用安脾胃经验方合一贯煎加减以滋阴敛肝、

调中理气，配伍炒酸枣仁、五味子各 10 g 酸敛肝

阴，以增强敛肝束汗之效。

3　验案举隅

患者，女，56 岁，2022 年 9 月 5 日初诊。主

诉：汗出量多 3个月。患者 3个月前无明显诱因出

现白天汗出增多，于当地医院间断口服中药（具体

不详） 治疗 2 个月余，效果不佳。刻下症见：头

部、腋下及肩背部汗出明显、动则加剧，其他部位

汗量正常，心慌，气短乏力，面白少华，腰膝酸

软，口干，腹胀，熬夜、劳累后上述症状加重，纳

差，入睡困难、辗转反侧 2～3 h 方可入睡，小便

可，大便二三日一行、质稍硬、排便无力，舌淡红

苔少，脉细弱。自诉已绝经 2 年余，平素血压偏

低。查体：血压 95/60 mmHg，心率 60 次/min。西

医诊断：原发性多汗症；中医诊断：自汗（脾肾不

足、心肺气虚证）。治以健脾和中补肾、养心益肺

固表为法，予安脾胃经验方合桂枝甘草汤、玉屏风

散加减。处方：当归 9 g，白芍 12 g，石菖蒲 12 g，
郁金 9 g，百合 12 g，乌药 9 g，麸炒枳实 12 g，陈

皮 9 g，桂枝 10 g，浮小麦 10 g，黄芪 30 g，白术

12 g，防风 6 g，麦冬 12 g，五味子 9 g，党参 10 g，
山药 12 g，厚朴 12 g，麻黄根 10 g，生地黄 10 g，
牛膝10 g，合欢皮10 g，炒酸枣仁10 g，炙甘草6 g。
7剂，每日 1剂，水煎分早、晚饭后 2 h温服。嘱患

者清淡饮食，调畅情志，规律作息。

2022 年 9 月 12 日二诊：头部、腋下及肩背部

汗出较前减少，心慌、气短乏力较前减轻，面色较

前红润，腹胀好转，睡眠明显改善、静卧约 1 h可

入睡，仍腰膝酸软、口干、纳差，大便一二日一

行、质可、排便有力，舌淡红苔白，脉细。血压

105/60 mmHg，心率 60 次/min。予初诊方去党参，

加龙骨20 g（先煎）、牡蛎20 g（先煎）、六神曲10 g、
西洋参10 g、石斛10 g。7剂，煎服法及医嘱同前。

2022 年 9 月 19 日三诊：头部、腋下及肩背部

汗出程度明显减轻，面色红润，腰膝酸软明显减

轻，已无心慌、气短乏力、口干、腹胀、入睡困难

等症状，纳食较前增多，眠尚可，大便一二日一

行、质可，舌红苔薄白，脉细。血压105/65 mmHg，
心率 65次/min。予二诊方去山药、厚朴、合欢皮，

7剂，煎服法及医嘱同前。

2022 年 9 月 26 日四诊：头部、腋下及肩背部

汗出明显好转、偶有汗出，腰膝酸软好转，纳食明

显增多，眠可，大便一二日一行，舌红苔薄白，脉

细。血压 105/65 mmHg，心率 65次/min。患者欲继

续服药巩固疗效，嘱继服三诊方14剂后可停药。

2022年 12月 14日电话回访，患者汗出未见异

常，无其他不适症状。

按语：本案患者中年女性，已绝经，五脏功能

渐衰，气血阴阳渐亏，导致腠理不固，津液代谢失

常，外泄为汗。腰膝酸软、口干、腹胀纳差、血压
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偏低等为脾肾不足之象，汗出动则加剧、心慌、气

短乏力、面白少华等为心肺气虚之象，结合舌脉，

符合脾肾不足、心肺气虚证。基于“通调五脏安脾

胃”观点，治疗应以调和脾胃为要，予安脾胃经验

方为基础方以健脾和胃、调中止汗。脾胃健运则气

血生化有源，津液输布有常，又可补益心、肺、肾

三脏，有助止汗。患者心肺气虚，固摄无权而致汗

出，故方中用桂枝、炙甘草取桂枝甘草汤之用以温

心阳、补心气，黄芪、白术、防风取玉屏风散之用

以补肺益气固表；浮小麦、麻黄根增强益气固表止

汗之力，且浮小麦又可入心经以敛心阴而止汗。口

干、苔少、大便质硬提示阴液不足，加麦冬、五味

子、党参养阴生津；腹胀纳差、排便无力提示脾失

健运、中气不足，加山药、厚朴增强白术、党参、

黄芪健脾益气之功，且厚朴又可行气宽中消胀；腰

膝酸软为肾虚之象，加生地黄、牛膝补肾固精；入

睡困难提示心神失养，加合欢皮、酸枣仁宁心安

神，且酸枣仁还兼酸甘敛阴止汗之效。诸药合用，

共奏补肾健脾和中、养心益肺固表之效，达止汗敛

汗之目的。

二诊时患者汗出、心慌、气短乏力等症状减

轻，面色较前红润，腹胀好转，提示心肺气虚渐

轻，脾胃运化功能有所改善，治疗有效，加龙骨、

牡蛎增强敛汗止汗之效。口干、纳差未见明显好

转，提示气阴亏虚仍存，以西洋参易党参、加石斛

增强补气养阴生津之效，另加六神曲健胃消食以改

善纳差。三诊时患者纳食增多、腹胀已无，遂去健

脾消胀之山药、厚朴；眠尚可，则去宁心解郁之合

欢皮。四诊时患者汗出明显好转，效不更方，继予

三诊方巩固疗效。本案通过审查病因，紧抓主病

机，明确所涉脏腑，同时以顾护脾胃为要，兼顾

心、肺、肾三脏，有方有守，灵活变通，通过补益

虚损、固精止汗，使汗液得固。脾胃和则脏腑安，

脏腑安则阴阳调，阴阳调而汗病瘥。
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Syndrome Differentiation and Treatment of Hyperhidrosis from the Perspective of “Regulating the Five 
Zang Organs （脏）  and Calming the Spleen and Stomach”
ZHANG Nailin1， GUAN Shengjiang1， LIANG Xiaoyan2， SHI Fang1， LI Jingyao1， LI Hao1， LIU Qiquan1

1.  Hebei Hospital of Traditional Chinese Medicine， Shijiazhuang， 050011；2.  Guangzhou University of Chinese Medicine
ABSTRACT It is considered that hyperhidrosis is related to the dysfunction of the five zang （脏） organs， and the 
disharmony of the spleen and stomach is the key pathogenesis， therefore， the method of “regulating the five zang or⁃
gans and calming the spleen and stomach” is proposed to differentiate and treat the hyperhidrosis.  Self-made Anpiwei 
Experience Formula （安脾胃经验方） is basically used to fortify the spleen， harmonize the stomach， and arrest sweat⁃
ing.  Simultaneously， according to the symptoms of hyperhidrosis， differentiated treatment is performed.  In terms of 
hyperhidrosis induced by the dysfunction of the heart， lung， kidney， and liver， the method of nourishing and clearing 
the heart is used to astringe the sweating， and Guizhi Gancao Decoction （桂枝甘草汤） or Danggui Liuhuang Decoction 
（当归六黄汤） in modifications are usually combined with； the method of boosting lung and draining heat is used to con⁃
so-lidate sweating， and modified Yupingfeng Powder （玉屏风散） or Xiebai Powder （泻白散） is recommended； the 
method of supplementing kidney and enriching yin is used to contain sweating， usually with modified Jingui Shenqi 
Pill （金匮肾气丸） or Duqi Pill （都气丸加减）； the method of clearing and astringing the liver is used to fetter the sweat⁃
ing， commonly with modified Longdan Xiegan Decoction （龙胆泻肝汤） or Yi Guan Decoction （一贯煎）.  Only when the five 
zang organs are harmonized， yin is calm and yang is sound， can fleshy exterior be secure and hyperhidrosis be relieved.
Keywords hyperhidrosis； regulating the five zang organs （脏）； fortify the spleen and harmonize the stomach； 
Anpiwei Experience Formula （安脾胃经验方）
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