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干结、夜寐欠佳、舌红微紫苔薄黄、脉浮数，故选用牛

蒡解肌汤加减。本方出自《疡科心得集》，主治头面

风热，颈项痰毒。方中牛蒡子、薄荷疏散头面风热，

解表利咽；桔梗宣肺祛痰利咽；荆芥解表发汗；丹皮、

栀子泻火散血凉血；连翘、夏枯草清热解毒化痰；玄

参、石斛辛凉养阴，以未病先防，防止热病伤阴。方

中加入黄芪固护正气，酸枣仁宁心安神，并加入喉科

良药木蝴蝶、胖大海、蝉蜕，以清宣肺气、增音利咽。

二诊时表证已去，由于手术损伤气血津液，此时

已转为慢性期，多由实转虚，出现肺阴亏虚之证。肺

主声，肺阴亏虚，津液无法上荣于咽喉，“金碎则无

声”，表现为声音嘶哑。复诊时表现为自汗盗汗、神

疲乏力、五心烦热、咽干咽痒等，故选用沙参麦冬汤

加减。清·郑梅涧《重楼玉钥》曰：“生者甚众，经治

之法，不外肺肾，总要养阴清肺，兼辛凉而散为主。”

清·吴鞠通（《温病条辨》）云：“燥伤肺胃阴分，或热

或咳者，沙参麦冬汤主之”，主治肺胃阴精不足，咽干

口渴。方中南北沙参、麦冬滋养肺阴为君药；黄芪益

气固表；天花粉生津止渴，降火润燥，以增滋阴之功；

玉竹清热养阴，润肺生津；五味子、浮小麦收涩止汗；

再加入木蝴蝶、胖大海、蝉蜕利咽开音之效药。诸药

合用共奏益气养阴、利咽增音之效。

三诊时，久病情志抑郁，肝气郁滞，患者表现为情

志抑郁，胸胁胀满，时有泛酸嗳气，纳食不振，大便秘

结。此时加用柴胡舒肝解郁，白芍养阴柔肝，陈皮、枳

实理气消滞。气津充沛，气血畅行，则脏腑功能正常。

患者因甲状腺手术所伤，以声音嘶哑为主症，病

情初期以风热上扰之实证为主，后期以肺阴亏虚之虚

证为要，临证时许师辨清虚实，辨证施治，获得良效。
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沈元良主任中医师系第五批全国老中医药专家

学术经验继承工作指导老师，国家中医药管理局绍

派学术流派传承工作室代表性传承人。沈师从医近

40年，临证经验丰富，擅于治疗内科杂病，对归脾汤

临证运用心悟颇深，现将其用该方诊治杂病验案5

则介绍如下。

1 郁证

秦某，女，23岁。2018年7月29日初诊。

患者近日情绪不宁，心情抑郁，时而心烦，寐中

多梦，倦怠乏力，口干，饮食欠馨，二便正常。视其面

色少华，舌淡白尖略红、苔薄白，脉细数。西医诊断

为神经衰弱。中医诊断为郁证。辨证为脾虚血亏，

心失所养。治拟健脾养心，益气补血。方用归脾汤

加减。处方：

党参20g，炙黄芪15g，炒白术15g，当归15g，鸡

血藤15g，合欢皮15g，合欢花10g，茯苓15g，制远志

10g，酸枣仁10g，佛手10g，龙眼肉10g，炒山楂15g，

炒谷麦芽（各）20g，生姜10g，红枣15g。7剂，每日1

剂，水煎，分2服。

复诊（8月6日）：服药后情绪及乏力、口干、多

梦、胃纳症状均好转。上方出入，治疗3个月后诸症

明显好转，并嘱患者怡心养志，日常服用花茶。随访

半年未见复发。

按：经云：“思出于心，而脾应之”，“思伤脾”，“脾

藏意”。本例患者因情志不畅，忧思过度，耗伤心脾气

血，脾气亏虚，运化失司，饮食不馨，化血不足，心失
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所养，故见面色少华、心境低落、倦怠、心烦、多梦、舌

质淡、脉细数等症。方选归脾汤加减，方中党参、黄

芪、白术以补气健脾，脾为营卫气血生化之源，脾胃

强，则气血自生；当归、鸡血藤、龙眼肉补血养心；枣

仁、远志、茯苓安神定志；佛手、合欢花、合欢皮、炒山

楂、炒二芽增加解郁、醒脾、助消之力。全方共奏益

气补血、健脾养心之功，为治疗思虑过度，劳伤心脾，

气血两虚之良方。患者药后心情畅快，胃纳改善，气

色转佳。沈师也注重日常调养，此案可窥见一斑。

2 崩漏

金某，女，50岁。2018年5月21日初诊。

患者因反复月经量多30余年，加重半年余就

诊。末次月经2018年5月4日，色红，量多，周期提

前，半月余经净，查血红蛋白80g/L。刻下：面色㿠

白，乏力，潮热，寐差，舌质淡、苔薄白，脉细弱。西医

诊断为更年期功能失调性子宫出血。中医诊断为崩

漏。辨为气血两虚，冲任不固。治拟益气养血，固摄

冲任。方用归脾汤加减。处方：

党参15g，炙黄芪15g，炒白术15g，当归15g，茯

苓15g，制远志10g，酸枣仁10g，龙眼肉10g，地骨皮

15g，白薇12g，仙鹤草30g，补骨脂12g，生地榆20g，

生姜6g，红枣15g。煎服法同上。

二诊（5月28日）：5月26日月经来潮，量较前

略有减少，色红，手心发热，余症同前。予黄芪加至

30g，当归减为12g，加入贯众、白头翁各15g，再继服

7剂。

三诊（6月4日）：月经未净，精神好转，去红枣、

龙眼、生姜，加海螵蛸15g，茜草、阿胶珠各6g。继服

7剂后经净。前方增损调治2月，经量明显减少，睡

眠改善。

按：《素问》谓：“阴虚阳搏谓之崩。”崩漏之

因，起初多由阴虚阳亢、血热妄行所致，但崩漏日

久，血虚以致气衰，发展成气不摄血，日趋严重。

又兼有久病多瘀，以致血失故道。《济阴纲目》记

载：“愚谓止涩之中，须寓清凉，而清凉之中，又须

破瘀解结。”故纵用炭类止血，无济于事。针对此

沈老喜用贯众、地榆、白头翁、海螵蛸、茜草等清热

凉血和涩以固脱以及祛瘀生新之品。本患者气血

两虚，气不摄血，冲任不固，故以归脾汤为主，峻补

脾气复其统摄之权，脾能统血，气能摄血，不止血

而血自止；兼以白薇、地骨皮清虚热兼凉血止血，

仙鹤草收敛止血，补骨脂补肾兼有止血之能。二

诊时患者恰逢经期，增减黄芪、当归的剂量，以加

强益气之力。三诊时患者月经仍未尽，加入阿胶

珠、海螵蛸、茜草以调摄冲任，药证合拍，调治2

月，多年崩漏尽愈。

3 不寐

黄某，女，33岁。2019年1月21日初诊。

患者睡眠欠佳，以早醒为主，时有入睡困难，心

情欠佳，思虑繁多，易烦躁，易倦怠，末次月经2019

年1月17日，经量少，夹有少量血块，痛经，二便调，

胃纳正常，舌淡红、苔薄白，脉细弱。中医诊断为不

寐。证属心脾失养，心神不宁。治拟补益气血，养心

安神。方用归脾汤加减。处方：

太子参20g，炙黄芪30g，炒白术15g，当归15g，

茯苓30g，制远志10g，酸枣仁10g，龙眼肉15g，枸杞

子12g，合欢皮15g，合欢花6g，木香10g（后下），百

合30g，淮小麦30g，炙甘草6g。煎服法同上。

二诊（1月28日）：服药后患者诉睡眠明显好转，

效不更方，继服7剂而愈。

按：不寐之病首分虚实，正如张景岳所谓：“不

寐证虽病有不一，然惟知邪正二字则尽之矣。盖寐

本乎阴，神其主也。神安则寐，神不安则不寐，其所

以不安者，一由邪气之扰，一由营气之不足耳。有邪

者多实，无邪者皆虚。”此患者属心脾两虚，因思虑过

度，劳伤心脾，则脾失健运，心营不足，神失所养，以

致不寐。用归脾汤补养心脾为主，脾气健而气血生

化之源充足，从而营血旺盛，心神得养，加合欢皮、合

欢花、百合、淮小麦以增强解郁宁心安神之力。方药

对证，取效满意。

4 胸痹

丁某，女，46岁。2018年10月22日初诊。

患者1年余前因车祸所致右侧创伤性气胸，治

疗后愈，自此上3层楼梯后即感胸闷气促，易劳倦，

查心肌酶谱、B型钠尿肽（BNP）、心超均正常。伴有

睡眠欠佳，以早醒、多梦为主，二便正常，纳可。舌质

淡、苔薄白微腻，脉沉细。中医诊断为胸痹。证属心

脾两亏，气虚夹瘀，心神失养。宜益气健脾，养血活

血，宁心安神。方用归脾汤加减。处方：

党参20g，红景天30g，炙黄芪30g，当归15g，炒

白术15g，丹参15g，葛根15g，茯苓30g，制远志10g，

酸枣仁10g，合欢皮15g，川芎10g，珍珠母30g（先

煎），木香6g（后下），生姜10g，红枣15g，甘草8g。煎

服法同上。

二诊（10月29日）：患者服药后睡眠改善，爬3

楼仍有气促，原方黄芪增至45g，加入太子参15g、降

香5g，继服7剂。上方出入，共服药3个月，睡眠、气

促均明显好转。
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按：沈师临床注重辨病析因与辨证论治相结合，

本案辨病析因：患者右侧胸肋部胀闷因车祸创伤所遗

留，外伤所致瘀血阻滞胸胁，阻碍气血运行，久而久之

损伤胸中大气，故而出现胸闷气促。证属本虚标实，以

气血亏虚为本，瘀阻胸胁为标，虚实证候并见为特点，

应标本同治。处方予归脾汤加减，以参、芪、术、草、红

景天益气健脾，具有增加机体耐氧量、耐受力、抵抗力

作用；当归、川芎、丹参、葛根、合欢皮、降香养血活血，

具有改善局部微循环的作用；茯苓、远志、酸枣仁、珍

珠母宁心安神助眠。沈师正是在辨病辨证相结合的前

提下，予归脾汤加入活血化瘀通络之品而获得良效。

5 尿频

徐某，女，45岁。2018年9月24日初诊。

患者因反复尿频、尿急2年来诊，患者诉白天每

半小时就临厕小便，每次小便量不多，焦虑不安，颇

为所苦，否认尿道灼热、疼痛感，夜尿1次，大便调，

睡眠正常。舌质淡红伴有裂痕、苔薄白，脉细。西医

诊断为膀胱过度活动症。中医诊断为尿频。辨证为

心脾失养，中气下陷，胞脬不固。治拟益气养心，健

脾固脬。方用归脾汤加减。处方：

炙黄芪60g，党参30g，当归30g，炒白术30g，制

远志10g，酸枣仁10g，覆盆子10g，金樱子15g，芡实

30g，潼蒺藜30g，煅龙骨30g（先煎），煅牡蛎30g（先

煎），升麻10g，陈皮10g，甘草6g。煎服法同上。

二诊（10月1日）：患者服药后尿频尿急症状明

显好转，守方7剂。嘱平素行膀胱括约肌锻炼，定时

排尿，转移注意力，回访半年未见复发。

按：尿频不独肾与膀胱也。尿频往往责之肾虚

气化失司、膀胱开阖失常，但同样与心脾两脏关系密

切。膀胱过度活动症是中老年女性常见病，常伴有

下尿路刺激症状，而无膀胱尿道器质性病变，尿检

阴性。《素问·经脉别论》云：“脾气散精，上归于肺，

通调水道，下输膀胱。”脾气不足，中气下陷，不能为

胃行津液，则水液无制而致膀胱失约。心与小肠相

表里，焦躁不安，心神失养，以致小肠泌别清浊功能

失司，故而出现尿急、尿频。本例患者属脾虚不固，

心神失养，膀胱失约。予以归脾汤为主养心健脾固

摄，增入芡实、金樱子、覆盆子、煅龙牡加强缩泉固

脬。脾气得健，心神得养，胞脬得固，故尿频自愈。

6 小结

归脾汤具有益气补血、健脾养心、调畅情志的功

效。方中以参、芪、术、草之甘温补气健脾，酸枣仁、茯

神、远志宁心安神，当归、龙眼肉甘温补血养心，更以木

香理气醒脾，以防补益气血药腻滞脾胃，用法中姜、枣

调和脾胃，以滋化源。此方重在补气，意即气为血之帅，

气旺血自生，血足则心有所养。[1]心血足，脾气旺，子母

俱健，劳伤心脾之疾自除。全方心脾兼顾，气血双补。

沈师门诊中常用归脾汤治疗思虑过度，劳伤心脾所致心

烦少寐、抑郁寡欢、倦怠乏力、惊悸怔忡、头眼昏花、自

汗盗汗、月经不调、面色萎黄等心脾气血两虚之证。沈

师称归脾汤擅治之疾多由思虑、劳伤所致，舌质淡、脉

象细而无力、面色少华或萎黄、寐差是证治主症。本方

药味平和而见奇功，施治范围广，以治本为主，后期复

发率低，可惜本院药房未有茯神，只得以茯苓替代。
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