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葛琳仪主任中医师 1962年毕业于上海中医学院，
临证 55载，广探经义之渊源，曾出任浙江中医学院
院长、浙江省中医院院长，为第二批全国名老中医药
专家学术经验继承工作指导老师，临床对多系统疾病

诊治都颇有心得。因其德术双馨，2017年荣获“国
医大师”称号，实至名归。笔者有幸跟师学习，受益
匪浅，现将葛老师运用柴胡疏肝散治疗疾病医案 4则
总结如下。
1 胃痛
林某，女，65岁，1998年 11月 13日初诊。患

者胃脘不适约 5年余，表现为胃脘时胀，隐隐作痛，
受寒及食后尤甚，时有嗳气泛酸。3 天前因情绪欠
佳，胃脘胀痛再发，嗳气频频，泛酸，不思饮食，大

便每天 3次，质溏薄，夜寐欠安。既往胃镜提示慢性
胃炎。诊见患者形体偏瘦，舌质淡红、舌苔薄，脉
弦。治拟疏肝和胃，理气止痛，方用柴胡疏肝散加
减，处方：生白芍 30 g，代赭石 15 g，茯苓、柴胡
各 12 g，郁金、制香附、炙甘草、佛手片、海螵蛸、
旋复花各 9 g，黄连、陈皮各 6 g，吴茱萸 1 g。7剂，
每天 1剂，水煎温服。

11月 20日复诊：症减而未除，大便略稀，舌脉
同前，原方去黄连、吴茱萸、代赭石，加蒲公英、太
子参各 15 g，玫瑰花、炒白术各 9 g。14剂，每天 1
剂，水煎服。14天后复诊，胃脘不适大为好转，嗳
气消失，继续原方加减调理半月而愈。
按：《景岳全书》有言：胃脘痛症多由饮食、寒
邪、气不顺为病因，然因食、因寒者亦与气相关。

《沈氏尊生书·胃病》中指出：“胃痛，邪干胃脘病
也。……唯肝气相乘为尤甚，以木性暴，且正克也。”
肝脾同居中焦，肝主疏泄，脾主运化，脾之运化功能

需肝木的调节作用。情绪不畅，木失条达，肝气犯
脾，脾失健运，至水反为湿，谷反为滞，壅阻中焦。
脾胃为气机升降之枢纽，胃为水谷之海，传化物而不

藏，胃气通为顺，降为和，气机不畅，则发为胃脘胀

痛。患者嗳气反酸，得食更甚，胃气上逆，尤其情绪
不畅时更为好发。故治拟疏肝理气和胃，药投柴胡、
香附、郁金、陈皮，配合白芍、甘草柔肝以制理气药
之香燥。患者泛吐酸水、呃逆嗳气，予左金丸之黄
连、吴茱萸，取辛开苦降之意。加代赭石、旋复花降
逆胃气，调理中焦气机。复诊气滞稍解，脾虚未复，
加太子参、炒白术培本固之。灵活化裁，则诸症皆
安。
2 瘿病
叶某，女，43岁，1998年 4月 6日初诊。患者

半月来感颈部闷胀不适，心悸胸闷，多汗，乏力，夜

寐不安，胃脘作胀不适，大便解而不爽，小便无殊。
查体甲状腺触诊 2度肿大，无压痛及粘连。舌质淡、
苔薄腻，脉细数。经西医检查诊断为甲亢。中医诊断
为瘿病，辨证为气郁痰阻型，治拟理气化痰消瘿，方

用柴胡疏肝散加减，处方：黄芩、薏苡仁、夜交藤各
15 g，柴胡、佩兰各 12 g，郁金、制香附、木香、苍
术、厚朴花、姜半夏各 9 g，陈皮 6 g。7剂，每天 1
剂，水煎服。

4月 13日二诊：7剂药后症减，仍感心悸、乏
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力，寐差，舌淡、苔薄，脉细，考虑患者气阴两虚，
心脾失养所致。治拟养阴益气，健脾宁心，方用生脉
散加减，处方：珍珠母 30 g，太子参、全瓜蒌、栀
子、玉竹、炒薏苡仁、人参叶各 15 g，炒酸枣仁
12 g，柏子仁、姜半夏、麦冬各 9 g，五味子、陈皮
各 6 g。14剂，每天 1剂，水煎服。

4月 27日三诊：患者症状明显改善，颈部瘿瘤
仍存，继以健脾理气化痰论治。随访 1年无复发。
按：现代中医将一系列甲状腺疾病归属于瘿病范

畴，如甲状腺功能亢进症、甲状腺炎、甲状腺癌等。
《济生方·瘿瘤论治》论其病因：“夫瘿瘤者，多由喜
怒不节，忧思过度，而成斯疾焉。”由此可见，古人
认为瘿病的发生与情志状态息息相关。若情志所伤，
木失调达，气机不畅则血脉雍滞，痰气壅于颈前，则

发为瘿病。根据经络学说，足厥阴肝经巡行路线“循
喉咙之后”，正是甲状腺所在部位。肝的疏泄功能使
人气血条达，“流水不腐，户枢不蠹”，气血流畅，
则积聚难成，葛老师提出治疗甲状腺疾病“当以治
肝”为治疗原则。临床上瘿病以女性多见，女子以肝
为先天，本例患者为围绝经期女性，素体阴虚。患者
首诊以气滞痰凝为主要病机，治疗以柴胡疏肝散加苍

术、半夏疏肝理气化痰为主，配以夜交藤、厚朴花养
心安神。药后颈部憋胀感及胸闷好转，气机稍畅，又
以心脾气阴两虚诸症为主，故改疏肝为培补气阴。使
脾胃健旺，运化有常，则痰无所生；气血充盛，心神

得养，则心悸寐差自愈。选方用药上实为辨证论治，
宗其根本，体现了葛老师辨体质、辨病、辨证结合的
“三位一体”辨证观。
3 胁痛
张某，女，56岁，1998年 11月 20日初诊。患

者 3年前进食油腻食品后出现右胁疼痛，以后反复发
作。1周前疲劳后症状复发，疼痛连及腰背，伴恶心
嗳气，不思饮食，便艰，夜寐不安。既往有慢性胆囊
炎、胆结石病史。舌质淡红、舌苔薄黄腻，脉弦细，
治拟疏肝利胆，理气止痛，方用柴胡疏肝散合五金汤

加减，处方：金钱草、海金沙、炒白芍、郁金、黄
芩、蒲公英各 15 g，柴胡、制香附、姜半夏、制大
黄、金铃子各 12 g，炒川芎、炙鸡内金各 9 g，陈皮
6 g。7剂，每天 1剂，水煎服。

11月 27日复诊：药后右胁疼痛基本缓解，大便
增多，但仍秘结，继辨前证。初诊方去金铃子、陈

皮、半夏、制大黄，加虎杖根、决明子各 15 g，牛蒡
子 9 g。14剂，每天 1剂，水煎服。14天后随访，症
状已明显好转。
按：胁痛是以一侧或两侧胁肋部疼痛为主要症状

的疾病。《灵枢·五邪》中说：“邪在肝，则两胁中
痛……”，指出本病与肝胆系统相关。肝胆系统由肝
脏、胆腑及其所属经络、筋膜、爪甲、目窍等组成。
肝居胁下，其位在右，行气于左。胆腑内藏精汁，附
着于肝，为奇恒之腑。肝胆相为表里，是维持和调节
身体正常生理活动的重要脏腑。肝经巡行路线布胸
胁，故胁痛或左或右。本例患者肝气郁结，胆道不
利，肝胆失疏，湿热内蕴，不通则痛，故而肝经所循

之胁肋部疼痛。肝气犯胃，胃失和降，故恶心嗳气，
大便不畅。故而治疗以疏肝理气、化湿通腑为要。以
柴胡疏肝散行气止痛；有形之邪阻于胆道，以五金汤

清热利湿、化解排石；又配以制大黄泻热通络通腑。
二诊腑气通而不畅，加决明子、牛蒡子润肠通便，使
湿热之邪从肠道而解。葛老师言：调畅气机，通利胆
道及肠道是治疗本病关键，方证结合，邪去气畅，则

诸症皆瘥。
4 少腹痛
周某，女，38岁，1998年 4月 10日初诊。患者
近 2年来每月行经前出现少腹隐痛不适，乳房发胀，
腰酸，经行后则症状缓解。经量中等，色先暗红，后
鲜红，夹血块，周期尚准，末次月经 3月 12日。舌
质淡红、舌苔薄黄腻，脉细。治拟疏肝理气，调经止
痛，方用柴胡疏肝散加减，处方：益母草 30 g，蒲
公英、黄芩各 15 g，川楝子、佛手、柴胡、当归
各12 g，郁金、制香附、乌药、红花、桃仁、枳实各
9 g，青皮、陈皮各 6 g。7剂，每天 1剂，水煎服。

4月 17日二诊：患者经期少腹痛及乳房胀较前
减轻，说明气滞血瘀之症已减，加以益气养血补肾之

剂调理。初诊方去乌药、蒲公英，加党参、杜仲各
15 g，生黄芪 12 g，橘核、川芎各 9 g。7剂，每天 1
剂，水煎服。加减调理 2月后，6月份行经不适症状
明显减轻，予再调理 1个周期善后。
按：足厥阴肝经过少腹，布胁肋，穿过乳中上

行。肝性喜条达，主疏泄而藏血。患者多虑，肝气郁
结，气机不畅，故少腹隐痛不适，乳房发胀。遵《内
经》“木郁达之”之旨，以柴胡疏肝散解郁行气止痛
为主。葛老师认为，调理脏腑功能应顺其性，养其
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王道坤教授为甘肃中医药大学教授，甘肃省名中

医，博士研究生导师，享受国务院政府特殊津贴，

2010年被国家中医药管理局确定为名老中医工作传
承建设项目专家。王教授临证 50余载，经验丰富，
尤善治脾胃病，自创温中愈溃汤、养阴愈溃汤、化瘀
愈溃汤等愈溃系列方剂，疗效极佳。其中养阴愈溃汤
是王教授临床治疗胃脘痛所常用的一首自拟方，从

《温病条辨》益胃汤加减化裁而来，由北沙参、麦冬、
玉竹、生地黄、当归、枸杞子、甘草等组成，养阴生
津，通腑清胃，用于胃阴不足、失于润养证，症见胃
脘灼热疼痛，空腹时加重，口舌干燥，胃脘嘈杂，大

便干结，舌红少苔，或舌面有裂纹，脉细或数。本文
从该方剂的配伍变化，以及王教授运用该方治疗阴虚

津亏型消化道溃疡糜烂的验案对该方剂进行探析。
1 病机分析
胃脘痛病名最早见于《内经》，在《伤寒论》中

所见的“心下痞”亦多指胃脘痛。胃脘痛病机上多为
饮食不节，恣食生冷，病因多与感受寒邪、饮食失
常、情志失调、劳逸失常有关，其均可导致脾胃损伤
或化源不足。证型上多为脾胃阳虚导致的脾胃虚寒
证，也有胃阴不足或久病伤阴以致胃阴不足证。脾胃
结合，共同腐熟运化水谷，生成气血津液，营养全

真。若是脏腑气机郁滞需顺其性，故使用柴胡、郁
金、香附等药顺应肝气生发、条达的的特性。当归甘
辛温，归肝经，甘温能补，辛能散，功效补血调经，

活血止痛，故在本方中代芍药补肝血、柔肝阴，防理
气药之香燥易劫营阴。复诊经行已较畅，患者腰酸、
脉细，继前疏利之外，重视养血益气培补肝肾，以养

其真，使胞宫物质基础得到补给，自然功能得以修

复。因月事按月周期而至，故巩固数月，诸症缓解。
柴胡疏肝散出自《景岳全书》，原方以柴胡疏肝

解郁为君，香附疏肝理气止痛、川芎行气活血止痛为
臣，枳壳、陈皮行气导滞，芍药养血柔肝、缓急止痛

为佐，甘草调药和中为使。葛老师认为，在现代社会
环境下，人们生活、工作的节奏越来越快，长期的生
活压力、工作透支使人体精神经常处于紧张及疲劳的
状态，易致肝郁。而肝为木土之脏，性喜生发条达而
恶抑郁，功主疏泄。其疏泄条达之功用，一为调节人
的情志；二是助脾胃生化精微；三则使人体气机条

达。若肝郁为患，可引起诸多病症。除上述 4例外，
葛老师亦用柴胡疏肝散治疗痞满、乳僻、不孕症、郁
证等病症，主证辨为肝郁者，皆可随证加减运用，屡

获良效。
（责任编辑：冯天保，郑锋玲）
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