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《素问·汤液醪醴论》云：“帝曰：其有不从毫毛

而生，五脏阳以竭也……五阳已布，疏涤五脏，故精自

生，形自盛，骨肉相保，巨气乃平。”这说明在《黄帝内

经》中早已阐明五脏皆有阳气[1]。而就虚证研究而言，

世人多注重“心阳”“脾阳”“肾阳”之虚，而对于“肝

阳”与“肺阳”虚证研究提之甚少，甚至避而不谈。五

脏六腑皆有阴阳，其功能的正常行使，均需阴阳和谐，

阳气充沛。传统上忽视肝肺之阳的重要作用，甚至认

为肝有泻无补，显然与临床实践相悖。重视温补肝肺

阳气，常使一些疑难病症豁然而解。笔者在临床工作

中重视“扶阳”学说的运用，在继承前人“扶阳”思想

的基础上，结合自身临床体悟，提出从肝肺阳虚论治

疾病的思路，并将之应用于临床实践，取得显著疗效，

为全面认识肝阳与肺阳虚证提供了参考。

1 肝阳虚理论依据及病机分析

《素问·四气调神大论》云：“春三月，此为发陈，

天地俱生，万物以荣……此春气之应，养生之道也。

逆之则伤肝，夏为寒变，奉长者少。……逆春气，则少

阳不生，肝气内变。”肝对应四季之春，无春之生发，

则无夏长，秋收，冬藏[2]。而春之生发，生发之本在于

阳气的生发。这里由四时节气之变换反映出肝之阳

气在人的正常生理活动中的重要作用。“逆春气……

肝气内变”这里可以解读为肝阳气不足，则会影响肝

的生理功能，为从肝阳虚论治疾病提供了理论依据。

肝藏血，以气为用。因此我们在临床上往往更多地谈

及“肝气”“肝血”，而忽视肝之气血的本质问题。《素

问·六节藏象论》有云：“肝者，罢极之本……其华在

爪……以生血气……其色苍，此为阳中之少阳，通于

春气。”肝之生理有赖于气血濡养，而肝之气血“通

于春气”与肝之木性相通，为阳气之初生，故为阳中

之少阳[3]。所以肝之气血包含肝之阳气，肝阳在肝的

生理病理过程中也起到了重要的作用。肝脏为阳气

始生之脏，若肝之阳气不足则会影响肝主疏泄、情志

等功能。肝经循行甚广，其气机的循行有赖于阳气对

肝经的温煦作用，若肝之阳气不足，所循行部位均可

受影响，临床上可表现为精神不振、头痛眩晕、腹部

胀痛、呕恶泛酸、少腹隐痛等症状。从肝阳虚论治疾

病的范围十分广泛，现代医学的肝病、抑郁症、消化

系统疾病、女子更年期疾病皆可由此论治[2]。

2 肺阳虚理论依据及病机分析

倘若“肝阳虚”尚有医家偶有精妙见解，对于

“肺阳虚”的论述就更是凤毛麟角了，但通过文献研

究从蛛丝马迹中同样也能探求出肺阳虚理论依据。

上文有言《内经》所载，五脏皆有阴阳，肺非独有“肺

阴”，不可因肺为娇脏而忽视阳气对肺生理病理的作

用。《素问·咳论》言：“其寒饮食入胃，从肺脉上至

于肺，则肺寒，肺寒则外内合邪，因而客之，则为肺

咳。”饮食之寒邪上入肺经，寒为阴邪易伤阳气，故

这里提到的“肺寒”的概念就有肺阳虚之意[4]。后张

仲景在《金匮要略·肺痿肺痈咳嗽上气病脉证治》

载“肺痿吐涎沫而不咳者……以上虚不能制下故也。

此为肺中冷，必眩，多涎唾，甘草干姜汤以温之。”[4]

这里的“肺中冷”也是寒邪伤及“肺阳”的肺阳虚的

表现[4]，后世医家多有从此中化裁用药，疗效显著。

根据经典所述肺阳虚的病机，国内动物实验研究肺

阳虚也取得了显著的成果。通过对大鼠进行“肺气

虚”和“肺阳虚”的模型构筑的对照实验，我们发现

“阳虚”组的大鼠除了有咳嗽少气、精神萎靡、毛色枯
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槁的气虚表现，也有明显的舌象青紫、畏寒的阳虚特

征，这为肺阳虚提供了有力的实验依据[5]。《素问·经

脉别论》云“脉气流经，经气归于肺，肺朝百脉，输精

于皮毛……权衡以平，气口成寸，以决死生。”[6]肺朝

百脉，周身寒邪上输，汇聚于肺必损伤肺之阳气，而

肺阳不足反过来影响整个人体的正常生理功能。因

此对“肺阳虚”的认识也是我们中医整体观念辨证

论治的一个重要组成部分。临床上哮喘、慢性支气

管炎、慢性鼻炎多可由此论治而获意外之效。

3 验案举隅

3.1  肝阳虚案

张某，女，15岁。2017年3月21日初诊。

患者受惊之后，常于凌晨悲伤欲哭，少腹隐痛不

适欲便，便后缓解，胃脘嘈杂，呕吐黏液。平素畏寒，

腰酸乏力，气短胆怯，夜寐欠安，月经2月1行，痛经，

有血块。舌淡胖、有齿印，脉弦细。辨证属：肝阳虚

为主，并脾肾之阳俱虚，肝失疏泄。治法：温补肝阳，

兼益脾肾之火，疏肝解郁。方选：桂枝加龙骨牡蛎汤

合暖肝煎加减。处方：

桂枝10g，白芍20g，乌药10g，干姜5g，吴茱萸

5g，川牛膝15g，生龙骨30g，生牡蛎30g，小茴香5g，

仙灵脾10g，枸杞子10g，茯苓30g，当归10g，红枣

10g，炙甘草5g。14剂。日1剂，每日分2次服。

2017年4月7日二诊：服上方后，诸症明显缓

解，唯情绪时有低落，加制附片5g，继进。又服14剂

后，诸症均好转。

按：肝之疏泄功能有赖于肝阳的温煦，肝之阳气

不足，疏泄功能失常，可表现为脾胃运化功能失司，情

志抑郁，女子月事紊乱等。疏泄无力，气机不畅可导

致胸胁胀满，情志抑郁，常伴有畏寒，腰酸乏力等阳虚

症状。脾胃的运化功能有赖于肝之疏泄，肝疏泄失司，

木气虚而木不疏土，则脾胃运化不利，可有胃脘嘈杂，

呕吐黏液。肝主温煦，内寄相火，为阳气始生之脏。肝

阳不足肝失温煦，可出现小腹冷痛，女子痛经，月经不

以时至等冲任虚寒之相。景岳云：“善补阳者必于阴中

求阳”，方选桂枝加龙骨牡蛎汤，桂枝、干姜以温肝阳，

芍药、甘草、大枣酸甘化阴，合辛甘化阳并补肝之阴

阳。肝藏魂，受惊之后，肝魂不安，时抑郁哭泣，夜寐

欠安，龙骨牡蛎镇摄虚阳而翕收神魂之涣散[7]。方选

暖肝煎取其温补肝肾之功，研究表明暖肝煎治疗肝肾

阳虚所致月经前后的下腹疼痛、腰酸畏寒、经行量少、

有血块等症状具有显著的疗效，为补肝阳之要方[8]。

3.2  肺阳虚案

李某，女，42岁。2016年11月15日初诊。

患者反复咳嗽2月余，痰色稀白，平素乏力，腰

酸背痛，手足逆冷。舌淡、苔薄白，脉沉细。辨证属

肺肾阳虚，肺气失宣。治法：温补肺肾，宣肺止咳。

方选小青龙汤加减。处方：

炙麻黄6g，桂枝10g，白芍10g，细辛3g，法半夏

10g，干姜5g，五味子5g，红枣10g，炙甘草5g，紫菀

15g，制附片5g。14剂。日1剂，分2次服。

2016年12月1日二诊：服上方后，咳嗽已明显

缓解。改用香砂六君子汤加减，培土生金，1月后患

者咳嗽已愈。

按：肺阳虚证是由于肺之阳气不足，导致肺主通

调水道、宣发肃降功能失常而引起的一系列临床症

状。肺为华盖，护卫诸脏，抵御外邪。肺内失阳气之

温煦，外有寒邪内侵则易引发咳喘诸症。若肺阳尚充，

有力抗邪，则可护卫五脏，抵御外邪；若阳气不足，肺

无力抗邪，肺为五脏之门户，外邪由肺入里。肺阳不

足，水液代谢失司，寒为阴邪，阴邪趋下，水液停于中

下焦，久而化饮，上逆为咳，故选择小青龙汤以温肺化

饮。张仲景在《伤寒论》316条提到：“少阴病，二三日

不已，至四五日，腹痛，小便不利，四肢沉重疼痛，自下

利者，此为有水气，其人或咳，或小便利，或下利，或呕

者，真武汤主之。”此条文提及“其人或咳”，这里可以

理解为肺阳不足，水湿下注于下焦，下焦水湿内盛，久

则伤及肾阳，肾阳虚弱，虚阳不化，反过来无力运化水

湿而上逆为咳[9]。方中选用附子，一方面取其扶阳之

效，另一方面入肾经，温补肾阳，推动肾脏利水之功。
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