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赵永厚运用神志病体用学说分期论治精神分裂症经验
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［摘要］ 总结赵永厚基于神志病体用学说分期论治精神分裂症的临证经验。根据神志病体用学说，认为精神

分裂症的核心病位在脑，与脏腑、气血密切相关。提出从“脏腑-气血-脑神”角度阐释精神分裂症病机，

即脏腑功能失常、气血失调、脑体失养导致神之体用功能失常。临证将精神分裂症分为四期论治，主张治以

体用同治法，即发病前驱期用六味地黄汤合四逆散加减以补肾益髓、疏肝理脾；急性发作期痰热互结证用赵

氏抑狂汤加减以清热祛痰、醒脑安神，痰热伤阴证用礞石滚痰丸合增液汤加减以清热祛痰、滋阴安神；慢性

治疗期用愈癫汤加减以消痰化瘀、行气醒神；康复调理期用神安丸加减以益气养阴、安神定志。
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赵永厚（1964—），黑龙江神志医院主任医师，博士研

究生导师，第六、七批全国老中医药专家学术经验继承工

作指导老师，黑龙江省名中医。从事临床、教学、科研工

作 30余年，系统构建神志病理论体系，提出神志病“体用

学说”及“脏腑-气血-脑神”辨治思维，为神志病复杂的

脏腑辨证关系提供了辨析思路，开辟了中医辨治精神心理

疾病的新途径。临证衷中参西，重诊断、精辨证，提出神

志病“病程分类、证候分期”的中医诊疗模式，并将体用

同治法贯穿神志病治疗始终。

精神分裂症是常见的精神障碍疾病，临床表现

主要涉及感知、思维、情感、认知等多方面的异

常［1］。现代医学治疗该病以抗精神病药物为主，但

存在药物不良反应较多、患者依从性较差、疾病易

反复发作等问题［2］。中医药治疗该病具有较高的安

全性和患者满意度，且同西药联用可减少西药用量

并协同增效［3］。精神分裂症与中医学“癫狂”相

似，属于“神志病”范畴。赵永厚教授提出神志病

“体用学说”［4］，认为神志病核心病位在脑，由神之

体用功能失常所致，与脏腑功能失常、气血失调、

脑体失养密切相关，治疗主张体用同治法。基于

此，赵老师以体用学说指导精神分裂症的临床辨

治，同时根据该病的证候特征，将其分为四期进行

分期论治，现总结如下。

1　神志病体用学说指导辨治精神分裂症

张锡纯《医学衷中参西录》言：“人之神明有

体用，神明之体藏于脑，神明之用出于心”，体现

了神之“体”与“用”的关系。赵老师倡导“脑主

神明”理论，提出神志病“体用学说”［4］，即脑为

神之体，脏腑为神之用，脑与脏腑相通，五脏六腑

皆主神，非独心也。此学说将脑与脏腑对神的作用

相结合，指出“神”以脑作为存在的物质基础，并

通过脏腑协同合作将神志活动表现出来。脑与脏腑

相通，从气血、五行、经络角度均有体现［4］，脏腑

功能失常可影响脑功能的正常发挥，进而导致神之

体用功能失调，引发各种神志病。因此，治疗神志

病主张体用同治法，通过调节相关脏腑功能治脑调

神，同时配合醒脑、养脑、通达脑气等法，使神明

复而诸症除。此外，气血为人体最基本的生命物

质，是脑和脏腑的物质基础。神志病体用学说认为

脑和脏腑分别作为神的“体”和“用”，依靠气血

紧密联系［4］，故治疗还应调理气血以濡养脏腑及脑

神。精神分裂症作为神志病中的常见病，可用神志

病体用学说指导辨治，其核心病位在脑，与脏腑、

气血密不可分，脏腑相合，气血调顺，阴阳相系，

则脑神得调，神和志宁，以维系正常的神志活动。

2　从“脏腑-气血-脑神”角度阐释精神分裂症的

病因病机

根据神志病体用学说，赵老师认为精神分裂症
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的病因病机可从“脏腑-气血-脑神”角度阐释。

气血是神产生的主要物质基础，气血养脑荣脑则脑

神之体产生神，气血滋养脏腑则神有所藏，肝魂、

心神、脾意、肺魄、肾志等神志功能活动得以正常

运行。脏腑通过气血与脑相通，若外感邪气、情

志、饮食、外伤等诸多病因导致脏腑功能失常，影

响气血的化生和正常运行，则脑体失荣、神明失养

而发为精神分裂症；另气血失调易蕴生痰、火、

热、瘀等病理产物，且常与气血相搏，形成气滞血

瘀、痰瘀互结、痰气交阻、瘀热相兼、痰火夹杂

等［5］，加重脏腑和脑体失养，同时蒙蔽脑神，导致

神之体用功能失常，使疾病反复发作、顽固难愈。

综上，精神分裂症以脏腑功能失常为先，引起气血

失调，进而造成脑体失养，导致神之体用功能不能

正常发挥，出现神志异常的表现。

3　体用同治法分期论治精神分裂症

赵老师经长期临床实践形成了神志病“病程分

类、证候分期”的治疗理念。针对临床表现错综复

杂的精神分裂症，病程分类即对于病程在 60 个月

以内且未经系统规范抗精神病药物治疗的首发精神

分裂症患者，主张以中医药治疗为主，尽可能减少

西药的使用；对于非首发精神分裂症患者则应当采

用中西医结合治疗。证候分期是指根据精神分裂症

临床证候特征，将其分为发病前驱期、急性发作

期、慢性治疗期、康复调理期四期。临证以体用同

治法为治疗大法，主张调节脏腑功能，调理气血和

脑神，同时重视祛除痰、火、热、瘀等病理因素，

使神明得复。

3. 1　发病前驱期：补肾益髓，疏肝理脾

精神分裂症起病隐匿，在典型的幻觉、妄想等

精神症状出现之前，患者可有非特异性精神症状，

如情绪方面出现焦虑、抑郁、易激惹、紧张恐惧

等，认知方面出现异常的观念或想法，行为方面出

现敏感多疑、注意力不集中、社交退缩等，躯体方

面出现头痛、失眠、乏力等不适感，此为发病前驱

期。赵老师认为，精神分裂症的发病多以肾精亏虚

为本，同时涉及肝脾不调。肾藏精，精生髓，脑为

髓海，肾精亏虚则脑髓失充，脑神失于濡养而引发

烦躁易怒、忧思抑郁、多疑善虑等诸症；乙癸同

源，肾虚则水不涵木，肾精无以化肝血，使肝疏泄

功能失调而致肝气郁结，若遇情志不遂则加重肝

郁，影响脾胃气机升降，终致肝脾不调，气血失

常，加重脑神失养而见神志异常，可伴随胸闷、食

欲不振、少寐、舌红、脉弦细等症。临证常用六味

地黄汤合四逆散加减以补肾益髓、疏肝理脾，药物

组成：熟地黄30 g，山萸肉20 g，山药20 g，北柴胡

15 g，白芍10 g，枳壳10 g，香附15 g，桑寄生20 g，
三棱 5 g，莪术 5 g，酸枣仁 20 g，合欢花 20 g，炙

甘草 10 g。方中熟地黄、山萸肉、桑寄生补益肝

肾，益精填髓；山药既补肾固精又健脾益气；柴

胡、白芍、枳壳、香附疏肝理脾，畅达气血；三

棱、莪术活血行气以助肝脾气血得调；酸枣仁、合

欢花益肝解郁安神；炙甘草调和诸药。全方共调

肝、脾、肾，使精髓充盛，气血调和，濡养神之

体，恢复神之用，则神志得定，以助改善前驱期症

状，防止疾病进一步发展。若见胸闷、喜太息者，

加郁金行气解郁；食欲不振者，加六神曲健脾和

中；便溏者，加白扁豆、大枣健脾益胃。

3. 2　急性发作期：清热祛痰，滋阴安神

精神分裂症急性发作期多出现明显精神症状，

主要以幻觉、妄想、行为失控、思维形式障碍等阳

性症状与攻击敌意为主，常见狂躁不安、情绪高

涨、言语错乱、骂詈呼号、不避亲疏、毁物伤人、

哭笑无常，伴舌红、苔黄厚腻、脉滑数等。此期以

阳性症状为主，符合痰热表现，病机多为痰热互

结、脑神失调。若患者在发病前驱期未能控制病

情，长期情志不畅，肝失疏泄日久，横乘脾土，脾

失健运，易蕴生痰浊，加之五志化火生热，痰热互

结，上循入脑导致气血逆乱、脑神失调，则见精神

分裂症急性发作。临证自拟赵氏抑狂汤以清热祛

痰、醒脑安神，药物组成：青礞石 60 g （先煎），

石决明 60 g （先煎），生石膏 100 g （先煎），黄连

15 g，黄芩 15 g，酒大黄 10 g （后下），郁金 20 g，
炒酸枣仁 50 g。方中青礞石坠痰下气，祛顽痰而醒

脑窍，平肝镇惊兼清痰热；石决明平肝潜阳，清肝

火；生石膏、黄连、黄芩清热泻火；酒大黄泻热通

便，导痰热下行而除；郁金行气解郁，气顺则痰自

消，又可清心开窍；酸枣仁养血补虚安神，防方中

苦寒之品化燥伤阴之弊。诸药配伍，以大剂量苦寒

之品荡涤痰热，平逆乱之气血，达醒脑安神之功，

效宏而力专。青礞石、石决明、生石膏虽用量较

大，但赵老师在长期临床实践中未发现其存在明显

不良反应，且有临床研究［6］显示赵氏抑狂汤安全

性较好，尤适用于病情急迫者。值得注意的是，使

用本方时应严格以痰热、痰火为辨证要点，切不可

用于脾胃虚寒或体质羸弱者，同时应注意中病即

止。若见彻夜难眠者，加朱砂清心镇惊安神，朱砂
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有毒，用之当研末以汤药冲服，一般用量不宜超过

0. 5 g；大便秘结者，加枳实以助大黄泄热通腑。

痰热壅盛，耗伤阴液，若兼见五心烦热、形瘦

面红、舌红少苔、脉细数等阴虚表现，常用礞石滚

痰丸合增液汤加减，药物组成：青礞石 20 g （先

煎），大黄 10 g （后下），黄芩 15 g，沉香 15 g，麦

冬 20 g，生地黄 20 g，玄参 20 g，甘草 10 g。礞石

滚痰丸能降火逐痰，增液汤能清热养阴生津，另加

甘草调和诸药，共奏清热祛痰、滋阴安神之效，恰

合痰热伤阴之病机。若见痰多而黏、苔黄腻者，加

胆南星、竹茹清热化痰；虚火旺盛之五心烦热、盗

汗明显者，加白薇、地骨皮清热凉血；口渴者，加

天花粉清热生津。

3. 3　慢性治疗期：消痰化瘀，行气醒神

精神分裂症慢性治疗期多以阴性症状和认知功

能受损为主要临床表现，常见意志力缺乏、情感淡

漠、言语贫乏以及学习、记忆、思维等方面的障

碍。此期患者在发病前多有长期抑郁忧思的特点，

有研究［7］表明气滞、血瘀、痰湿为此期的主要病

理因素。赵老师认为，此期病机多属痰瘀互结、气

机不畅。忧思伤脾，脾失健运，聚湿成痰，肝郁日

久，气机不畅，血行瘀滞，痰瘀互结，上蒙清窍，

脑神失养，出现情感淡漠、沉默痴呆、记忆力减

退、少语或不语、妄闻妄见，伴舌体胖或舌紫暗、

舌苔腻、脉滑或沉弦涩缓等症。治疗应痰、瘀、气

三者同治，临证自拟愈癫汤以消痰化瘀、行气醒

神，药物组成：姜半夏 15 g，制天南星 15 g，牵牛

子 10 g，三棱 15 g，莪术 15 g，槟榔 15 g，大黄 10 g
（后下），茵陈 15 g。方中姜半夏、制天南星燥湿化

痰，牵牛子消痰涤饮，三者相伍使痰消而脑神清；

三棱、莪术功善破血行气，槟榔行气导滞，助三

棱、莪术行气祛瘀；茵陈清利湿热，既可防湿聚成

痰，又可防瘀久化热，还可疏利肝胆助气机得通；

大黄攻下积滞、利湿活血，合牵牛子通利二便以助

祛痰瘀。全方痰瘀同治，气血同调，使痰浊消、瘀

血化、气机畅，达通达脑神之功。脑为元神之府，

大肠传导糟粕，为水谷浊气之所在，腑气不通，浊

气上犯于脑而致脑神失调。故赵老师临证尤为重视

通腑法，对于精神分裂症无论是以阳性症状为主的

急性发作期，还是以阴性症状为主的慢性治疗期，

均喜用大黄5~10 g通腑祛邪。

若见神情木然、动作迟钝、记忆力减退明显

者，加石菖蒲、远志开窍醒神益智；头目不清利

者，加菊花、川芎、蒺藜行气明目；失眠者，加炒

酸枣仁、琥珀安神助眠。另赵老师倡导针药并用治

疗此期患者，针刺主取百会穴，配以印堂、神庭、

风府、内庭穴，以加强疏通经络、调神醒脑之效。

行针以小幅度轻捻转为主，捻转速度为 200转/min
以上，连续 3～5 min后留针 30 min，每日 1次。临

床研究［8］表明，愈癫汤结合针刺疗法可调节精神

分裂症患者氧自由基代谢及恢复氧化-抗氧化系统

的平衡，降低脑神经细胞损伤，从而发挥抗精神分

裂症的作用。

3. 4　康复调理期：益气养阴，安神定志

康复调理期患者的精神症状多得以改善，但由

于该病的特殊表现，许多患者会出现较严重的“病

耻感”，因害怕遭受歧视和社会的不公平对待出现

焦虑、抑郁等不良情绪，甚至造成疾病复发［9］。此

期的主要治疗目标是缓解患者的不良情绪，预防疾

病复发，促进患者社会功能水平持续改善。赵老师

经长期临床观察发现，此期患者多有气阴两虚表

现，常见情绪不宁、五心烦热、腰膝酸软、形瘦面

红、失眠、倦怠乏力、食少腹胀等症。治疗应益气

养阴、安神定志，自拟神安丸，药物组成：生地黄

15 g，麦冬 15 g，玄参 15 g，白芍 15 g，白术 15 g，
茯神 15 g，黄芪 20 g，龙眼肉 15 g，酸枣仁 20 g，
木香 10 g，甘草 10 g，当归 15 g，远志 10 g。此方

由归脾汤加减化裁，方中生地黄、玄参、麦冬、白

芍滋阴养血；白术、黄芪健脾补气；木香理气醒

脾，当归补血活血，使得通补而不呆补；酸枣仁、

茯神、龙眼肉、远志养血安神定志；甘草调和诸药

兼益气补虚。诸药合用，健脾益气，滋养阴血，使

脑神得养，神志得安。若见意志力减退者，加熟地

黄、黄精、制何首乌益精填髓；悲伤欲哭者，可合

用甘麦大枣汤养心安神。此外，赵老师强调此期应

重视及时给予患者心理疏导，可辅助心理疗法，改

变患者对疾病的错误认知，消除其心理顾虑，引导

其通过正确的途径释放不良情绪。

4　病案举隅

患者，女，25 岁，2016 年 8 月 16 日初诊。主

诉：胡言乱语、幻听 3 年余，加重 1 周。患者 3 年

前无明显诱因出现胡言乱语，幻听有人要害自己，

常东躲西藏，心烦失眠，偶有毁坏门窗、玻璃等行

为，诊断为精神分裂症，予奥氮平、阿立哌唑、丁

螺环酮（具体用法用量不详）治疗后症状缓解。后

患者长期规律口服奥氮平片每次 10 mg、每日 1次，

病情控制稳定。1 周前与他人吵架后上述症状加
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重，口服奥氮平片后病情无明显缓解。刻下症见：

幻听明显，胡言乱语，骂人毁物，头痛恶热，五心

烦热，彻夜难以入睡，食欲尚可，大便干、4～7
日一行。舌暗红、有裂纹，苔黄厚腻，脉滑细数。

西医诊断：精神分裂症；中医诊断：癫狂病（痰热

伤阴兼肝郁血瘀证）。治宜清热祛痰化瘀、解郁滋

阴安神，方予礞石滚痰丸合增液汤加减。处方：青

礞石 20 g （先煎），大黄 10 g （后下），黄芩 15 g，
沉香 15 g，麦冬 20 g，生地黄 20 g，玄参 20 g，三

棱 10 g，莪术 10 g，郁金 15 g，石菖蒲 15 g，香附

15 g，甘草 10 g。14剂，每日 1剂，水煎分早晚两

次温服。调整奥氮平片为每次20 mg、每日1次。

2016年 9月 1日二诊：服药后偶有幻听、胡言

乱语，头痛恶热、五心烦热较前明显缓解，偶有骂

人毁物行为，夜间可睡 3～4 h，服药第 3日时大便

得行，初则色黑臭秽，现臭味转淡、便质较干、每

日一行。舌暗红、有裂纹，苔薄黄腻，脉滑细数。

予初诊方将大黄减量至 5 g，加合欢花、酸枣仁各

15 g，14剂，煎服法同前。调整奥氮平片用量为每

次10 mg、每日1次。

2016 年 9 月 16 日三诊：服药后精神状态日益

转佳，偶有幻听，余症均未见，每晚可睡 6～7 h，
大便质软成形、每日一行。舌淡暗、有裂纹，苔薄

白，脉细滑。予二诊方 14 剂继服后停中药，并嘱

继续规律口服奥氮平片每次10 mg、每日1次。

2017年 3月 11日电话随访，患者诉病情稳定，

未见复发，嘱注意调畅情志。

按语：患者精神分裂症病史 3年，初诊时精神

症状明显且以阳性症状为主，处于急性发作期。患

者因吵架后郁怒伤肝，肝郁则化火生热，肝气乘脾

则脾失健运，痰浊内生，痰热交结，扰乱气血，致

脑神失养，故见胡言乱语、幻听、骂人毁物等。根

据头痛恶热、五心烦热、失眠、大便秘结及舌脉等

表现，辨证属痰热伤阴兼肝郁血瘀。方中礞石滚痰

丸合增液汤清热祛痰、滋阴安神，青礞石祛顽痰、

醒脑窍，大黄开痰火下行之路，黄芩清热泻火，沉

香行气降逆，四药相伍，共奏祛痰泻热之效；生地

黄、玄参、麦冬清热养阴生津，使阴伤得复；郁金

解郁开窍，石菖蒲豁痰开窍醒神，二者相伍使脑窍

得通；舌暗红，考虑阴液为火煎灼而致血行瘀滞，

加三棱、莪术行气活血化瘀；患者因情志不遂起

病，加香附疏肝解郁；甘草调和诸药。二诊时患者

诸症均有所缓解，大便已行，故减少大黄用量；睡

眠仍未恢复正常，加合欢花、酸枣仁增强解郁安神

之效。三诊时患者精神状态明显改善，病情基本缓

解，故守二诊方巩固疗效。本案基于神志病体用学

说，辨证准确，据法施方，通过清热、祛痰、化

瘀、解郁、滋阴等法，祛除邪气，调理气血，使脏

腑气血调和，脑神得养，恢复神之体用功能，则神

明得复。
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Experiences of ZHAO Yonghou in Differentiation and Staged Treatment of Schizophrenia Using the Theory 
of Ti （Character， 体） and Yong （Function， 用） in Mental Illness
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ABSTRACT Based on the theory of ti （character， 体） and yong （function， 用） in mental illness， ZHAO Yonghou's 
clinical experience in staged differentiation and treatment of schizophrenia is summarized.  According to the theory， 
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the core disease location of schizophrenia is in the brain， which is closely related to the organs， qi， and blood.  It is 
proposed to interpret the pathogenesis of schizophrenia from the perspective of “zang-fu organs-qi and blood-brain and 
spirit”， that is， dysfunction of the zang-fu organs， disharmony of qi and blood， and malnourishment of the brain ti 
lead to dysfunction of the spirit ti and yong.  In clinical practice， treatment of schizophrenia can be divided into four 
stages， for which the method of treating ti and yong simultaneously is suggested.  In the prodromal stage， Liuwei 
Dihuang Decoction  combined with Sini San （六味地黄汤合四逆散） with modifications is used to nourish the kidney 
and boost marrow， soothe the liver and rectify the spleen.  For acute exacerbation with binding of phlegm and heat 
syndrome， Zhaoshi Yikuang Decoction （赵氏抑狂汤） with modifications is used to clear heat and dispel phlegm， awaken 
the brain and calm the mind.  For phlegm-heat damaging yin pattern， Mengshi Guntan Pill combined with Zengye 
Decoction （礞石滚痰丸合增液汤） with modifications is used to clear heat and dispel phlegm， enrich yin and calm the 
mind.  For the chronic treatment stage， Yudian Decoction （愈癫汤） with modifications is used to disperse phlegm and 
dissolve stasis， move qi and awaken the mind.  For the rehabilitation and regulation stage， Shenan Pill （神安丸） with 
modifications is used to boost qi and nourish yin， and tranquilize the mind.
Keywords schizophrenia； mental illness； mania； treatment of the ti （character， 体） and yong （function， 用） simul⁃
taneously； experience of famous doctors； ZHAO Yonghou
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