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内容概要

《 临证发挥》从“辨太阳病脉证并治上”至“辨阴阳易差后劳复病脉证并治”共398条原文，112首方
剂，对每条原文、原方从临床方面进行解读，注重理论联系实际，分析病机、讲解方药，多博引治验
，以为佐证，见解不凡，对中医临床治疗颇多启发。
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章节摘录

版权页：   四六、太阳病，脉浮紧，无汗，发热，身疼痛，八九日不解，表证仍在，此当发其汗。
服药已微除，其人发烦目瞑，剧者必衄。
衄乃解，所以然者，阳气重故也，麻黄汤主之。
 【评析】太阳病表证一日后即传变，这是一般情况，如果八九日脉仍浮紧，并有无汗、发热、身疼痛
的症状，说明寒邪仍在表，此时当发汗解表。
不能因为八九日后不敢用发汗药。
如果服用解表药后，病邪有所减轻，病人心中烦，眼睛不想睁开，严重的还会流鼻血。
流鼻血是表郁热重、迫血妄行所致，由于表热随鼻血流出而外泄，病人随之好转，这是阴阳自和的佳
兆，又称红汗。
有时见到病人感冒未服药，几天后突然流鼻血，病人症状消失，这是红汗自愈的佐证。
这里要说明一下，风热表证误用辛温麻桂也会导致鼻血，这就不能看做是红汗，必须用凉血清解药治
之。
另外，有鼻槁（萎缩性鼻炎）者鼻中干燥，常流鼻血，用了发汗药更易引起流血。
衄家忌汗，亦当注意。
 四七、太阳病，脉浮紧，发热，身无汗，自衄者愈。
 【评析】余在临床中碰到一个小孩感冒又流鼻血，来找我治感冒，我告诉他先把鼻血止住后再治感冒
，开了一点外用止血药给他止血，过后鼻血止，感冒也好了。
这种不药而自愈的病理，在58条中说“凡病，若发汗，若吐，若下，若亡血，亡津液，阴阳自和者，
必自愈”。
人体阴阳互生互制，互相依存，随时都有自我平衡、自我调节的功能。
鼻血在太阳经中出现，只要流血后阴阳自和，病就会好，这是在临床中观察出来的。
当然，人体阴阳自我调节是有限度的，随着体质不同亦有差异。
总之，阴阳自和是关键。
 四八、二阳并病，太阳初得病时，发其汗，汗先出不彻，因转属阳明，续自微汗出，不恶寒。
若太阳病证不罢者。
不可下，下之为逆，如此可小发汗。
设面色缘缘正赤者，阳气怫郁在表，当解之。
熏之。
若发汗不彻，不足言，阳气怫郁不得越，当汗不汗，其人躁烦，不知痛处，乍在腹中，乍在四肢，按
之不可得，其人短气但坐，以汗出不彻故也，更发汗则愈。
何以知汗出不彻？
以脉涩故知也。
 【评析】太阳表证，或二阳并病表证为主时，用汗法在取汗多少上必须注意，一是不能大汗淋漓，二
是不能汗出不畅。
大汗淋漓则易伤阳气，或阴伤人里化燥转属阳明；汗出不畅，邪又不能退尽，所以要恰到好处。
汗出不畅的脉象是涩脉，邪气阻碍脉气则涩滞不畅。
汗出不畅、邪郁于里则烦躁，时而这里痛，时而那里痛，一会在腹中痛，一会在四肢痛，痛处按又觉
得不痛，还会出现呼吸气短，老想坐着，这是汗不透彻邪留所致，仍当汗之。
只是当小发其汗，不可重剂。
仲景在使用汗法上非常认真，汗为阴液，又为心液，汗多必伤阴，汗多必耗阳，发汗是祛除表邪的唯
一手段，既要祛邪又不能汗多伤及阴阳二气。
阴阳为人身之本，阴病及阳，阳病及阴，阴阳失衡，其病乃作。
故六经病三百九十八条，处处涉及阴阳，明于此，六经病自然明了。
 现在医生对汗法大多漠视，可有可无，服解表剂又不明确交代，往往由病人作主张，亦多坏事。
余见一病孩患表实感冒，头痛、发热、无汗、恶寒，自开西药发汗剂，大汗淋漓，继后，汗出不止，
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纳食差，四肢软。
此为大汗伤及表阳和里阳，用理中汤加黄芪、浮小麦而愈。
此救表阳和太阴以收功，其治不失六经阴阳本意。
 四九、脉浮数者，法当汗出而愈。
若下之，身重心悸者，不可发汗。
当自汗出乃解。
所以然者，尺中脉微，此里虚，须表里实，津液自和，便自汗出愈。
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编辑推荐

《临证发挥》以阴阳六经病脉证治为纲，以大量临床病例为佐证，使读者从《伤寒论》方证认识升华
到六经思维辨证。
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