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汗证从心论治初探
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  汗证是以汗出异常为表现的一种病证, 在临床杂

病中较为常见。历代医家立足阴阳肺卫论汗者众, 如

∀阳加于阴谓之汗#, ∀汗由肺气宣发津液于体表而生#,

汗出异常则为肺气亏虚, 阴阳失调,腠理不固而致。临

证治汗也多从肺论治, 以补肺固表敛汗为主。笔者认

为,汗虽由肺气宣发津气于体表而生,然其化生之源则

在心,调汗之枢也不离乎心,正如∃素问%宣明五气论&

所言: ∀五脏化液,心为汗#,是以汗证当以心论治。

1  心乃化汗之源
1�1  汗出于血  ∃素问%评热病论&曰: ∀人之所以汗出

者皆出于谷,谷生于精。#又∃灵枢%营卫生会篇&曰: ∀此

所受气者, 泌糟粕, 蒸汗液, 化其精微,上注肺脉,乃化

以为血。#可见汗与血均为脾胃运化之水谷精微所化

生,故谓之∀血汗同源#, ∃灵枢%营卫生会篇&提出的∀夺

血者无汗,夺汗者无血#, 更具体阐明了血与汗的重要

相关性。现代研究
[1]
认为, 人体出汗多少主要与微循

环的开放有关, 微循环是指小动脉和小静脉间管径小

于100�m 的血管系统,它包括直接通路、营养通路、动

静脉短路。高温时动静脉短路最大限度地开放,皮肤

处的营养通路开放也有所增强,直接通路流量减少,皮

肤和毛孔扩张, 汗孔微开,结果辐射散热等方式显著增

强,若不能满足需要时汗孔扩张,则汗液的生成和排泄

显著增强,散热进一步增强。而血脉为心所主,故汗由

心所生。

1�2  汗化于阳  汗出需要阳气的蒸腾作用,心为阳中

之阳脏,主司一身之阳气,∃临证指南医案&云: ∀随其阳
气所在之处而气化为津, 亦随其火扰所在之处而泄为

汗。#故可知心之阳气为汗液生成之动力来源。心阳不

仅为汗液生成的动力,也是顾护人体津液的屏障, 当阳

气不足卫护, 温煦失职时则见畏风怕冷, 汗出异常。

∃医宗必读&言: ∀心阳虚不能卫外而为固, 则外伤而自

汗。# 又∃伤寒论& ∀发汗过多, 其人叉手自冒心, 心下

悸,欲得按者,桂枝甘草汤主之。#可见心之阳气亦可因

发汗过多而折损。

2  心为主汗之枢

2�1  汗由神统  心为君主之官,主神明,统帅全身脏

腑、经络、形体、官窍的生理活动以及精神、意识、思维、

情志等心理活动。常见人在恐惧、愤怒、紧张、激动时

易出汗, ∃素问%经脉别论&曰: ∀惊而夺精, 汗出于心。#

∃景岳全书&云: ∀凡大惊恐惧, 皆能令人汗出, 是皆阳气

顿消,真元失守之兆。#现代研究[ 1]
也表明人体出汗受

神经调控,交感神经兴奋时会出汗或出汗增多,故人在

紧张时也会在手心等处出汗, 此时的出汗与散热无关,

说明汗液的分泌亦由心神调节。

2�2  心部于表  汗液排泄的通道称为玄府,皮肤腠理

的开阖失司也可以导致汗出异常, 肺虽主皮毛, 然∀心

部于表#( ∃素问%刺禁论&)。∃素问%五脏生成篇&曰:

∀肺之合皮也,其荣毛也, 其主心也,多食苦则皮槁而毛

扳。# 肺卫敷布于表, 司固外、开合之职; 而∀阳受气于

上焦,以温皮肤分肉之间#(∃素问%调经论&) , 可见心阳
为肺卫之源,阳气虚衰则肺卫亦衰而致腠理不固汗出

异常, 故曰其主心也。李杲言: ∀ 心主荣, 肺主卫。荣

者,血也。脉者, 血之府。神之所居也。卫者, 元气七

神之别名, 卫护周身,在于皮毛之间也。# 当卫失固护,

营不内守时亦可见自汗, ∃伤寒论&中用桂枝汤治疗营

卫不和之自汗, 盖用桂枝温通心阳,芍药养血益阴以达

调和营卫而汗出自愈。因此心阳、心血营阴充足与否

决定了肺卫的盛衰与腠理的开阖。

3  调心是治汗之本
3�1  益心敛汗  心主血, 肺主气而朝百脉,又肺主皮

毛,心肺气虚则肌腠不固,汗出于表。心气与肺气皆属

胸中之气,二气之虚常为互见, 盖因心气不足,鼓动无

力,血行不畅影响肺气之宣降;肺气不足,运血无力,进

而耗损心气。∃医案偶存&载有: ∀甲子春治一人,年四

十余,两月来睡而汗出,被褥尽透, 榻上如人形,此为漏

影症,乃元气虚损之极。用上党参四两、黄芪六两、附

子四两、甘草四钱,煎浓汁服一剂, 汗止十七, 再剂竟全

愈矣。#医案中用附子四两,是因胸中宗气虚极,加之汗

出甚进而损及胸阳之故。临床治疗以重用参、芪, 每获

良效
[ 2]
。
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心阳不足, 卫护温煦失职时则见畏风怕冷,汗出异

常。∃医宗必读&言: ∀心阳虚不能卫外而为固,则外伤

而自汗。#即为此理。治疗重在温补心阳,常用附子、肉

桂、桂枝等药物,∃伤寒论&以桂枝甘草汤为心阳虚之基

础方, 可佐之。叶天士∃临证指南医案&载[ 3]
: ∀孙五八

肉 筋惕,心悸汗出,头痛愈, 畏风怕冷。阳虚失护,用

真武汤。#真武汤乃温补心肾阳气之方。
心血不足所致之汗证盖因心血耗伤,气随血脱,卫

阳不固,腠理不实而致自汗或血虚阴亏,阴不敛阳, 阴

虚火旺而致盗汗。虽有自汗、盗汗之别然其治一也,皆

补心养血之法, 常用方剂有归脾汤、八珍汤、当归补血

汤等。∃续名医类案&载有 [4]
: ∀薛立斋治一妇盗汗不止

遂致废寝,神思疲甚, 口干引饮, 作血虚有热。用当归

补血汤茶。炙芪一两、当归三钱。又以六黄汤加人参、

五味子二剂而愈。#∃灵枢%五癃津液别篇&云: ∀脾为之

卫#,脾气虚气血生化无源而致卫气衰, 汗孔闭合无力

而见汗出。

3�2  清心敛汗  心火亢盛, 内扰心液, 迫津而为汗。

心火亢盛所致之汗症常伴心烦,难寐,舌红, 渴喜冷饮

等症,治疗宜清心泻火,方用导赤散加味。又情志郁结

化火, 痰郁、血瘀等六气郁而化火, 过食辛辣温燥之品

皆可致心火亢盛而见汗出, 临床治疗当审证求因。胡

大中
[ 5]
以∀汗乃心之液, 夏气通于心#为论,以清心火为

主,兼泻肝火为法,治疗丁某 2岁患儿,入夏以来,汗出

颇多, 白天动则汗出, 夜晚寐亦汗出, 唇、舌皆红,渴喜

冷饮, 小便短赤,夜寐不安一病证。6剂而获效。主要

药物如:黄连,穿心莲,栀子,竹叶, 莲子心,生地,麦冬,

白芍,胡黄连,甘草等。

肾阴亏于下不能上济心,心无肾水之济则心火亢

于上,逼津液外泄也见自汗。治法当补肾中之水, 泻心

中之热,肾水足而心火清, 心火清则心汗自止。宋文

武
[ 6]
以仲景桂枝加龙骨牡蛎汤加减方,治愈西医诊为

植物神经功能紊乱, 中医当属阴阳不和、心肾不交、水

火不济之历经半年的烦热自汗证。

3�3  宁心敛汗  ∃景岳全书&云: ∀凡大惊恐惧, 皆能令

人汗出,是皆阳气顿消,真元失守之兆。#心神不宁则气
消,心液随气泄而为汗,此心不敛汗故也。临床常用朱

砂、茯神、柏子仁、浮小麦、远志等药宁心安神以敛汗。

∃名医类案&[ 7]
: ∀刘全备医案。一男子, 惊恐自汗。曾

服麻黄根、黄芪、牡蛎等药,不效。用白芷一两,辰砂半

两,为细末,每服两钱,酒调下。因其不能饮。用茯神、

麦冬调下而愈。盖此能敛心液故也。#临床上常用浮小

麦敛汗,也正因为小麦的宁心之功,∃内经&云: ∀心病者
宜食麦#, 正是此意。

3�4  通脉敛汗  ∃医林改错%血府逐瘀汤所治之症目&

说: ∀竟有用补气、固表、滋阴、降火, 服之不效,而反加

重者, 不知血瘀亦令人自汗、盗汗,用血府逐瘀汤。#瘀
血内阻,脉道不利, 气血津液运行受阻, 不寻常道外泄

而为汗。若瘀血不去,虽补气、固表、滋阴,如决堤之流

更遇淫雨则汗出更甚, 故凡血瘀致汗者治法当以化瘀

通脉以敛汗。然通脉之法非止化瘀,气滞、痰凝等气血

津液运化失常皆可阻滞脉道而见汗出, 故临床治汗不

可一味只知补与涩, 有时理气、破气、化痰、化瘀等通脉

之法亦可见效。
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中国中医药出版社二十岁了
[本刊讯] 8 月 29 日,中国中医药出版社在京举行∀ 名家、名著、名社#战略研讨会, 庆祝 20 岁生日。卫生部副部长、国家中医药

管理局局长王国强在讲话中要求,出版社要积极完成转企改制任务,始终把社会效益放在首位, 在竞争中创精品。
全国人大常委会副委员长韩启德,卫生部原副部长朱庆生、佘靖,国家中医药管理局副局长于文明、马建中, 局党组成员王志

勇,新闻出版总署和中国版协等有关领导出席, 十届全国人大常委会副委员长许嘉璐题词。会议为∀ 新世纪全国高等中医药优秀教
材#作者代表颁了奖。

王国强说,中国中医药出版社始终坚持正确的出版方向,服务中医药工作大局,综合实力不断增强,成为我国医药卫生出版界
的一支重要力量,为传播中医药学术、培养中医药人才、倡导健康理念、弘扬中医药文化做出积极贡献。他提出五点要求: 坚持以科
学发展观为指导,积极完成出版社转企改制任务;坚持正确出版方向, 努力实现社会效益和经济效益的有机统一; 大力推进精品战
略,努力打造中医药出版的主阵地; 适应新形势,造就一支高素质的作者队伍;积极推进∀ 名家、名著、名社#三名战略的实施。

中宣部出版局局长张小影认为,中国中医药出版社日前入选∀ 全国百佳图书出版单位# ,足以证明其出版能力、资产运营能力和
综合实力。她将出版社的快速发展总结为三点经验:服务党和国家的工作大局,服务人民群众, 充分依靠和发挥行业优势资源。

社长王国辰表示,下一步将调整优化出版结构,实施∀ 名家、名著、名社#战略, 适时开拓国际市场。在∀ 专精特新#上下功夫, 调
整教材、学术、科普书籍的销售比例为 4(3(3, 培养一支∀名家#队伍,出版一批有贡献力的∀ 名著# ,进而成就∀ 名社#愿景。

建社 20年来, 中国中医药出版社从年发行码洋几万、几十万发展到目前的超亿元,出版图书 3000多种, 形成以各级各类教材及
辅导用书、考试用书、学术著作为主,以科普书为辅的出版格局。该社教材在教育部普通高等教育∀ 十一五#规划教材中入选 166
种,占中医药类教材的 72%。近年出版的∃求医不如求己&、∃问中医几度秋凉&等中医药文化科普类图书在市场畅销。 (建宇  彦知)
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