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运用李时珍论“十剂”临证心得

任天华
(四川省人民医院 ,四川 成都 610101)

关键词 :李时珍　十剂

中图分类号 : R249. 2　　文献标志码 : B

　　十剂 ,是方剂分类的方法之一 ,指宣、通、补、泄、

轻、重、滑、涩、燥、湿十类中药和方剂的总称 ,它所对

应的病症则为壅、滞、弱、闭、实、怯、着、脱、湿、枯

(燥 )。自北齐徐之才提出十剂 ,研究者辈出 ,认为

其“识药之大体”,唯李时珍述之最详 ,其实用价值

更为彰显 ,历经三百余年而仍光彩夺目。今天 ,学习

李时珍的治学精神 ,重温他对“十剂”所做的精辟论

述 ,唯感受益良多。时珍先贤是以临床辨证论治的

角度来分析十剂的 ,故所释多切合临床的实际应用。

余从事中西医结合肛肠专业三十余年 ,用他的研究

成果指导临床实践 ,可谓效如桴鼓。试以一孔之见 ,

以佐先贤之才。

1　关于宣剂

1. 1　原　义

时珍曰 :“壅者 ,塞也 ;宣者 ,布也 ,散也。郁塞

之病 ,不升不降 ,传化失常。或郁久生病 ,或病久生

郁 ,必药以宣布敷散之 ,如承流宣化之意 ,不独涌越

为宣也。是以气郁有余 ,则香附、抚芎之属以开之 ;

不足 ,则补中益气以运之。火郁 ,微则山栀、青黛以

散之 ;甚则升阳、解肌以发之。湿郁 ,微则苍术、白芷

之属以燥之 ;甚则风药以胜之。痰郁 ,微则南星、橘

皮之属以化之 ;甚则瓜蒂、藜芦之属以涌之。血郁 ,

微则桃仁、红花以行之 ;甚则或吐或利以逐之。食

郁 ,微则山楂、神曲以消之 ;甚则上涌下利以去之 ,皆

宣剂也。”

1. 2　心　得

先贤本条所释 ,余以气、火、湿、痰、血、食“六

郁”理解之。临证恒以“六郁散”为基础方 ,视其主

症及从症之所偏 ,以枳壳 (实 )、厚朴 ,人参 (或党

参 )、黄芪、肉苁蓉、酒炙大黄、茯苓皮、薏苡仁 ,全瓜

蒌、法半夏、槐花、半枝莲、焦三仙诸药随症变化 ,对

痔出血、便秘、肛裂、肛周脓肿、直肠癌均显效。

2　关于通剂

2. 1　原　义

时珍曰 :“滞 ,留滞也。湿热之邪留于气分 ,而

为痛痹癃闭者 ,宜淡味之药上助肺气下降 ,通其小

便 ,而泄气中之滞 ,木通、猪苓之类是也。湿热之邪

留于血分 ,而为痹痛肿注 ,二便不通者 ,宜苦寒之药

下引 ,通其前后 ,而泄血中之滞 ,防己之类是也。经

曰 :味薄者通。故淡味之药 ,谓之通剂。”

2. 2　心　得

先贤以湿热之邪留于气分解之。余以为此为实

症 ,尚可驱之攻之。除淡味之药提壶揭盖助肺及通

利小便外 ,二便不通亦可“下病上治”,以助肺气下

降以治之 ,以人为本 ,因人而异 ,或以各承气之属加

减变化之 ,或用单味生大黄煎汁以从肛门导泻 ,结热

便秘之症立除 ,可谓其效神速。

3　关于补剂

3. 1　原　义

时珍曰 :“经云 :‘不足者补之。’又云 :‘虚则补

其母。’生姜之辛补肝 ,炒盐之咸补心 ,甘草之甘补

脾 ,五味子之酸补肺 ,黄柏之苦补肾。又如茯神之补

心气 ,生地黄之补心血 ;人参之补脾气 ,白芍之补脾

血 ;黄芪之补肺气 ,阿胶之补肺血 ;杜仲之补肾气 ,熟

地黄之补肾血 ;芎䓖之补肝气 ,当归之补肝血之类 ,

皆补剂。不特人参、羊肉为补也。”

3. 2　心　得

“不足者补之”,此为正治。先贤重申 ,应关注

各脏子母之序 ,又以各药使用 ,注重其共性中之个

性 ,“用药如用兵”。不囿于人参之药补 ,羊肉之食

补 ,使吾辈临证之时 ,极目远眺 ,广开思路。肛门病

需补剂治之者不计其数 ,故以此思路为指南 ,以“八

珍汤”为基础 ,加减变化 ,治肛肠病虚羸之症极佳。

4　关于泄剂

4. 1　原　义

时珍曰 :“去闭 ,当作去实。经云 :‘实者泻之’,

‘实则泻其子’是矣。五脏五味皆有泻 ,不独葶苈、

大黄也。肝实泻以芍药之酸 ,心实泻以甘草之甘 ,脾

实泻以黄连之苦 ,肺实泻以石膏之辛 ,肾实泻以泽泻

之咸 ,是矣。”

4. 2　心　得

余临证时 ,遵先贤“实者泻之 ,实则泻其子”,辨
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其“五脏五味皆有泻”之法 ,分清五脏何脏之实 ,临

证用药 ,顾左右以兼顾 ,方可不至只攻其实而“杀敌

三千 ,自伤八百”。常以此法治肛痈、热结便秘 ,立

效。

5　关于轻剂

5. 1　原　义

时珍曰 :“当作轻可去闭。有表闭里闭 ,上闭下

闭。表闭者 ,风害伤营 ,腠理闭密 ,阳气怫郁 ,不能外

出 ,而为发热、恶寒、头痛、脊强诸病 ,宜轻扬之剂发

其汗 ,而表自解也。里闭者 ,火热郁抑 ,津液不行 ,皮

肤干闭 ,而为肌热、烦热、头痛、目肿、昏瞀、疮疡诸

病 ,宜轻扬之剂以解其肌 ,而火自散也。上闭有二 :

一则外寒内热 ,上焦气闭 ,发为咽喉痹痛之病 ,宜辛

凉之剂以扬散之 ,则闭自开 ;一则饮食寒冷抑遏阳气

在下 ,发为胸膈痞满闭塞之病 ,宜扬其清而抑其浊 ,

则痞自泰也。下闭亦有二 :有阳气陷下 ,发为里急后

重 ,数至圊而不行之症 ,但升其阳而大便自顺 ,所谓

下者举之也。有燥热伤肺 ,金气朋贲郁 ,窍闭于上 ,而

膀胱闭于下 ,为小便不利之证 ,以升麻之类探而吐

之 ,上窍通而小便自利矣。所谓病在下取之上也。”

5. 2　心　得

先贤所诫 ,临证用轻剂以去闭邪 ,必先分清

“表、里、寒、热、虚、实、阴、阳”八纲。不可一讲“闭”

则不辨八纲 ,八纲一明 ,脏腑分属有类 ,主次有序 ,虚

实有分 ,阴阳有辨 ,则遣药用方 ,自有成法 ,不至临证

而手忙足乱 ,差之毫厘 ,失之千里。

6　关于重剂

6. 1　原　义

时珍曰 :“重剂凡四 :有惊则气乱 ,而魂气飞扬 ,

如丧神守者 ;有怒则气逆 ,而肝火激烈 ,病狂善怒者 ,

并铁粉、雄黄之类以平其肝 ;有神不守舍 ,而多惊健

忘 ,迷惑不宁者 ,宜朱砂、紫石英之类以镇其心 ;有恐

则气下 ,神志失守而畏 ,如人将捕之者 ,宜磁石、沉香

之类以安其肾。大抵重剂压浮火而坠痰涎 ,不独治

怯也。故诸风掉眩及惊痫痰喘之病 ,吐逆不止及反

胃之病 ,皆浮火痰涎为害 ,俱宜重剂以坠之。”

6. 2　心　得

重剂治病 ,用之治“怯”。怯者 ,惊则气乱 ,怒则

气逆 ,恐则气下 ,均属神志不宁 ,心肾不交 ,水火不

济 ,浮火痰涎为害。宜重剂以坠之 ,故用重剂压浮火

而坠痰涎 ,应遵先贤“不独治怯也”本旨所在 ,贵在

“治病以求其本”。

7　关于滑剂

7. 1　原　义

时珍曰 :“着者 ,有形之邪 ,留着于经络脏腑之

间也。便、尿、浊、带、痰涎、胞胎、痈肿之类是矣。皆

宜滑药以引去其留着之物。此与木通、猪苓通以去

滞相类而不同。木通、猪苓淡泄之物 ,去湿热无形之

邪 ;葵子、榆皮甘滑之类 ,去湿热有形之邪。故彼曰

滞 ,此曰着也。大便涩者 ,菠菜、牵牛之属 ;小便涩

者 ,车前、榆皮之属 ;精窍涩者 ,黄柏、葵花之属 ;胞胎

涩者 ,黄葵子、王不留行之属 ;引痰涎自小便去者 ,则

半夏、茯苓之属 ;引疮毒自小便去者 ,则五叶藤、萱草

根之属。皆滑剂也。半夏、南星 ,皆辛而涎滑 ,能泄

湿气 ,通大便 ,盖辛能润 ,能走气 ,能化液也。或以为

燥物 ,谬矣。湿去则土燥 ,非二物性燥也。”

7. 2　心　得

着为有形之邪留着于经络脏腑之间。余以先贤

之言认知其病理 ,释意为“着”者 ,筑也 ,筑巢以固守

也。解其意以指导治肛痈等疾 ,如用滑药引去留着 ,

薏苡仁、猪苓、葵子 ;便涩用菠菜、牵牛子 ;引疮毒自

小便去 ,选五叶藤、萱草根 ;泄湿气 ,通大便 ,选半夏、

天南星 ,用之得当 ,通便之力不让大黄。以此之矛 ,

攻疾之盾 ,疗效确切。

8　关于涩剂

8. 1　原　义

时珍曰 :“脱者 ,气脱也 ,血脱也 ,神脱也。脱则

散而不收 ,故用酸涩温平之药 ,以敛其耗散。汗出亡

阳 ,精滑不禁 ,泄利不止 ,大便不固 ,小便自遗 ,久嗽

亡津 ,皆气脱也。下血不已 ,崩中暴下 ,诸大亡血 ,皆

血脱也。牡蛎、龙骨、海螵蛸、五倍子、五味子、乌梅、

榴皮、诃黎勒、罂粟壳、莲房、棕炭、赤石脂、麻黄根之

类 ,皆涩药也。气脱兼以气药 ,血脱兼以血药及兼气

药。气者血之帅也。脱阳者见鬼 ,脱阴者目盲 ,此神

脱也。非涩药所能收也。”

8. 2　心　得

先贤告诫 :脱之为症 ,来势凶险 ,处之不当 ,命赴

黄泉。唯气、血脱症为甚。本条所例 ,又以脱阳、脱

阴为重中之重症 ,识症不清 ,枉送性命。肛肠病之脱

者 ,以气血均脱为多见 ,气者血之帅 ,血者气之母 ,久

利不止、汗出、精滑、久嗽、长期便秘努挣、缓慢出血

或大失血等 ,均会至气脱、血脱、及至阴阳双脱而亡

阴亡阳。因而缓则以酸涩温平以敛其耗散 ,急则应

以急救之法处之。

9　关于燥剂

9. 1　原　义

时珍曰 :“湿有外感 ,有内伤。外感之湿 ,雨露

岚雾 ,地气水湿 ,袭于皮肉筋骨经络之间。内伤之

湿 ,生于水饮酒食及脾弱肾强 ,固不可一例言之也。

故风药可以胜湿 ,燥药可以除湿 ,淡药可以渗湿。泄
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小便可以引湿 ,利大便可以逐湿 ,吐痰涎可以逐湿。

湿而有热 ,苦寒之剂燥之 ;湿而有寒 ,辛热之剂燥之 ,

不独桑皮、小豆为燥剂也。湿去则燥 ,故谓之燥。”

9. 2　心　得

先贤列数湿生之因。湿浊之邪 ,最易伤人阳气。

治湿之法 ,总凡燥以治湿 ,而辨证用药 ,无非用风药

以胜、燥药以除、淡药以渗、泄溲引湿、吐痰逐湿等 ,

可效可仿。临证常遇术后诸病 ,以此思路 ,或风药胜

之 ,或燥药除之 ,或淡渗利引之 ,或涌吐驱逐之 ,灵活

变通 ,无不立效。

10　关于湿剂

10. 1　原　义

时珍曰 :“湿剂当作润剂 ,枯者燥也 ,阳明燥金

之化 ,秋令也 ,风热怫甚 ,则血液枯涸而为燥病 ,上燥

则渴 ,下燥则结 ,筋燥则强 ,皮燥则揭 ,肉燥则裂 ,骨

燥则枯 ,肺燥则痿 ,肾燥则消。凡麻仁、阿胶膏润之

属 ,皆润剂也。养血则当归、地黄之属 ,生津则麦门

冬、瓜蒌根之属 ,益精则苁蓉、枸杞之属。若但以石

英为润药则偏矣 ,古人以服石为滋补故尔。”

10. 2　心　得

先贤是以临床辨证论治的角度分析十剂中的

“湿剂”,以往各医家无论是从理论和经验上论 ,都

尚欠确切 ,所以时珍集多年临症经验之所得 ,首倡

“湿剂当作润剂”,可谓一语中的 ,解决了自《素问》

以来各家理解不一 ,争论不休 ,临床颇感茫茫然而无

从下手的问题。余以为 ,治燥以本条为要旨 ,多可立

杆见影。
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仙方活命饮临床经验三则

陆兴沛
(武威市凉州区中医医院 ,甘肃 武威 733000)

关键词 :仙方活命饮 /治疗应用　急性化脓性扁头体炎 /中医

药疗法

中图分类号 : R289. 5　　文献标志码 : B

　　仙方活命饮具有清热解毒、消肿软坚、活血止痛

之功 ,主治疮疡肿毒初期红肿焮痛或身热、畏寒、苔

薄白或黄 ,脉数有力等症。笔者运用仙方活命饮加

减治疗急性化脓性扁桃体炎、急性阑尾炎、颈部间隙

感染等疾病 ,常有立竿见影之效 ,举例如下。

1　急性化脓性扁桃体炎

患者 ,女 , 15岁 , 2002 - 03 - 15初诊。患者发热

3 d,体温 38. 5～40. 5 ℃,持续不退 ,伴咳嗽音嘶、睡

有鼾声、进食困难 ,曾先后用头孢哌酮钠、双黄连、清

开灵注射液等综合治疗 3 d,发热持续不退 ,咽红 ,双

侧扁桃体Ⅲ°肿大 ,充血 ,表面有脓肿 ,舌质红 ,苔黄 ,

脉浮数。血常规检查示 : WBC 18 ×109 /L ,中性粒细

胞 85% ,淋巴细胞 15%。诊断为急性化脓性扁桃体

炎。治宜清热解毒、消肿散结 ,给予仙方活命饮加

减。药物组成 :金银花 15 g,玄参 15 g,当归 6 g,防

风 6 g,甘草 6 g,浙贝母 10 g,天花粉 10 g,射干 10 g,

蚤休 10 g,牛蒡子 10 g,僵蚕 10 g,桔梗 10 g,白芷

10 g,炮穿山甲 (冲服 ) 5 g,陈皮 3 g,皂刺 3 g。水煎

服 ,每日 1剂。服药 1剂后热退 , 3剂后脓消肿减 ,

继服 3剂 ,痊愈。

按　急性化脓性扁桃体炎属中医学“乳蛾”范

畴 ,由风热外袭 ,化炎酿痰 ,痰火内结 ,形成喉蛾。仙

方活命饮中以“疮家圣药”金银花为君 ,甘辛轻清 ,

疏散透达 ,清热解毒 ,清气凉血 ;以防风、白芷疏风散

邪 ,用于痈疡初期 ;当归、赤芍、陈皮活血散瘀 ,行气

活血 ,消肿止痛 ;贝母、天花粉、桔梗清热化痰 ,消肿

散结 ;射干、蚤休、牛蒡子、玄参等以增强清咽利喉、

消肿散结之效 ;甘草清热解毒。仙方活命饮被称为

“外科之首方”,用于喉科疗效亦非常显著 ,扁桃体

化脓 ,无论有无表证 ,均可使用。

2　颈部间隙感染

患者 ,男 , 18岁 , 1998 - 07 - 06初诊。患者颈痛

活动受限 ,发热反复不退 ,体温 38～39. 5 ℃,全身不

适 ,恶寒发热 ,吞咽微痛 ,咽红 ,扁桃体及颈部淋巴结

无肿大。血常规检查示 :WBC 24 ×109 /L ,中性粒细

胞 91% ,淋巴细胞 9%。五官科检查未发现咽后壁

脓肿 , B超检查颈部未发现脓肿 ,考虑颈部间隙感染
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