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“怒、喜、思、悲、恐”在中医学中被定义为五志，

分别与肝、心、脾、肺、肾相对应，“喜、怒、忧、思、悲、

恐、惊”又被定义为七情，“思”作为情志是一种正常

的生理现象，正如《素问·气交变大论》中所说“有喜

有怒，有忧有丧，有泽有燥，此象之常也”，正常情志

是不会损伤脾脏而致病的，思之所以会致病是由于

思虑过度导致，《诸病源候论·上气候》 曰：“思则身

心有所止，气留不行，故气结矣。 ”说明思虑过度，容

易使脾气郁结，导致脾运失常而致病。 随着现代生

活节奏的变快，工作压力的提高，人际关系的复杂

化，这些因素都会使人思虑不解，忧愁不已，久之会

出现情志方面的疾病。 情志不畅会进一步损伤脾

脏， 而且一种情致可以同时诱发多种情致出现异

常，损伤多个脏腑

[1]

，故研究情志伤脾的治疗方法对

当今社会是非常有意义的。

1

情志伤脾理论溯源

1.1

脾藏意 《素问·宣明五气》记载“心藏神，肺

藏魄，肝藏魂，脾藏意，肾藏志”，指明意藏于脾。 关

于意的概念，有学者认为，意是意识、回忆或未成

定见的思维

[2]

。 脾藏意指脾主管人的记忆、意识等

思维活动。 《灵枢·本神》 记载：“所以任物者谓之

心， 心有所忆谓之意， 意之所存谓之志……脾藏

营，营舍意。 ”也阐明了意有记忆、回忆、意识之意，

同时也说明意是在任物之后产生的， 是后天形成

的，而后天形成意的必要条件取决于心，只有在心

的支配下才能产生思维活动的内部因素， 内部因

素与先天禀赋相关， 同时后天的充养更加重要

[3]

，

而后天的充养状况主要依赖于人体内的气血精微

的疏布情况，脾气散精，同时推动气血的运行，脾

又为后天之本，气血生化之源，所以，脾的生理功

能正常，脾气健运，气血运行旺盛，则脾藏意的功

能也就正常；营是后天水谷精气所化，其盛衰取决

于脾运化水谷、化生营气功能的强弱，脾之所以与

意密切相关，就在于脾主运化水谷 ，化生营气，以

营养意。 意为脾所主，所以脾气的盛衰直接影响意

的活动正常与否。

1.2

脾主思 五脏分别化生其特定的情致，而某一

特定的情致出现异常就会损伤该特定的脏腑，使该

脏腑功能异常

[4]

。 《素问·阴阳应象大论》中记载“脾

……在志为思，思伤脾，怒胜思”，说明脾之志为思。

思主要有思维意识活动和情感之思两种范畴

[5]

。 思

的病理概念是指对所思问题不解，事情未决，个体

肝脾气郁功能低下时产生的担忧焦虑的心情，是一

种思虑不安的复合情绪状态

[6]

。 《诸病源候论·上气

候》曰：“思则身心有所止，气留不行，故气结矣。 ”说

明思虑过度，容易导致脾气郁结，使脾失健运。 而且

在情志活动中， 思和忧与脾的关系最大，《儒门事

亲》有：“脾主思，久思而不已，则脾结”，又云：“思伤

脾，脾属土，思则气并于脾。 ”故思虑过度会累及脾

脏，出现各种脾脏疾病。 《卫生宝鉴》曰：“忧思不已，

气结而不行”，“心思郁结， 忧虑不已， 以致饮食无

味，精神日减，肌肤渐至瘦弱，无如之何”。 这些都可

以说明长期思虑不解，忧愁不已，会使脾的生理功

能出现异常。 现代学者认为思虑伤脾主要是通过影

响脾胃的气机，气机郁结而变生诸病

[7]

。 上述说明思

虑过极易生脾病，主要影响脾胃的气机，使气机升
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降失常，脾胃气机郁结不畅，脾胃之气郁结于中焦，

无力运化水谷、疏布精微，出现清阳不升，浊阴不

降，清浊混淆的现象，则脑髓不充，肌肉不荣；久之，

则出现精神萎靡，乏力，上不养则头晕、头痛、健忘、

耳鸣，浊不降则出现下利，泄泻等脾虚之证。 另外脾

胃又是人体气机升降的枢纽， 脾胃气机出现异常，

人体多个脏腑的生理功能也会随之出现异常。

2

归脾汤源流

归脾汤源于宋代严用和的 《济生方·卷四》，书

中记载：“归脾汤，治思虑过度，劳伤心脾，健忘怔

忡，白术、茯神（去木）、黄芪（去芦）、龙眼肉、酸枣仁

（炒，去壳。 各一两）、人参、木香（不见火。 各半两）、

甘草（炙，二钱半）。 上（口父）咀，每服四钱，水一盏

半，生姜五片，枣子一枚，煎至七分，去滓，温服，不

拘时候。 ”书中详细地记载了归脾汤的功效、组成、

用量、用法，可见归脾汤最早是用来治疗思虑过度

所致心脾两虚出现的健忘怔忡。 明朝的薛己在《妇

人校注良方》中在严用和的原方基础上又加入了当

归、远志二味中药，扩大了归脾汤临床应用，并一直

延续至今。 薛氏的归脾汤加强了补血养心之效，更

适用于治疗思虑伤脾。 经过历代医家的不断实践、

总结，现代归脾汤已广泛地应用于各科疾病，尤其

用于思虑伤脾的治疗。

通过这些理论不难看出对于“意”“志”等情志

方面的异常导致的疾病是可以通过健脾的方法来

治疗的。

3

归脾汤治疗情志伤脾证之依据

情志伤脾表现两方面，脾藏意出现异常，则健

忘，反应迟钝，注意力不集中；脾主思异常，“思则气

结”出现不思饮食、精神萎靡、头晕、脘腹痞满、下

利、泄泻、无力等症状。

归脾汤由白术、人参、黄芪 、当归、炙甘草 、茯

神、远志、木香、酸枣仁、龙眼肉组成，本方补血益

气，健脾养心。 方中人参、黄芪、白术、炙甘草益气健

脾，使气血化生有源，治疗因“思则气结”出现的一

系列症状；当归补血；酸枣仁、茯神、远志、龙眼肉健

脾宁心安神定志， 治疗脾藏意异常出现的症状，其

中远志又能安神解郁，治疗思虑伤脾；木香行气健

脾，使本方补而不滞。 诸药配合，有养心健脾、益气

补血之效；脾主运化、生血统血生理功能正常运行

则脾藏意、主思的情志功能正常。

《济生方》中明确指出健忘的原因及治法，“盖

脾主意与思，心亦主思，思虑过度，意舍不清，神宫

不职，使人健忘，治之之法，当理心脾，使神意宁静，

思则得之矣。 ”说明“脾藏意主思”与人的记忆有着

密切的关联，并以调理心脾为切入点进行治疗。 朱

丹溪所说“思虑过度，病在心脾，治之以归脾汤”，指

出归脾汤治疗情志异常损伤脾脏疗效显著； 此外，

现代学者实验研究证明，归脾汤能改善脾虚大鼠的

记忆力，为归脾汤改善健忘、反应迟钝提供了依据，

证明了归脾汤可以治疗脾藏意出现异常的情志疾

病

[8]

。 还有学者实验研究证明归脾汤使抑郁模型大

鼠食欲增强，能改善不思饮食、精神萎靡等脾主思

出现异常的情志疾病

[9]

。 由此说明归脾汤能治疗因

“脾藏意主思”异常所导致的疾病。

4

结语

归脾汤近年来应用范围逐渐扩大，其应用于情

志伤脾的治疗主要是通过健脾益气使脾气健运，水

谷的受纳、腐熟、疏布等功能及气血津液运行正常，

以改善情志伤脾所出现的症状，使脾藏意、脾主思

功能趋于正常； 用药的同时还应注意心理疏导，会

使疗效更明显。
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