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摘 要：《伤寒论》中大黄黄连泻心汤为治痞名方，历代医家多从火热病机探讨其治痞机理，认为大

黄黄连泻心汤运用“麻沸汤浸渍”是该方取效的关键因素之一，此独特煎煮方法可“取其气，薄其味”，即

“取大黄、黄连、黄芩清扬之气，去苦泄之味”，避免大黄、黄连、黄芩苦寒趋下，药过病所。但笔者认为上

述观点有待深入认识，“薄其味”或非“去其味”，“薄”乃量之变化，非“去”之质变。并通过对“薄其味”之

意蕴深入探讨，提出大黄黄连泻心汤证或非热邪为患，或是火邪致痞。
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《伤寒论》中大黄黄连泻心汤为治痞名方，可祛

火热壅滞之痞，该方言约而旨远，开后世治痞之法

门，备受推崇。大黄、黄连、黄芩气味俱厚沉重浊，药

力趋下，但大黄黄连泻心汤却可祛上焦之痞，要义

之一在于该方煎煮方法独特，仲景在《伤寒论》第

154 条方后注：“以麻沸汤二升渍之，须臾绞去滓，分
温再服。”《金匮要略》所载泻心汤与大黄黄连泻心

汤组成一致，但煎煮方法迥异，故前者可治邪火内

炽、迫血妄行，后者可祛火热之邪所致痞证。大黄黄

连泻心汤独特的煎煮方法是两者区别的关键所在，

亦是该方治痞取效的关键因素之一。综上，对大黄

黄连泻心汤治痞机理的认识应从探讨“麻沸汤浸

渍”着手。

一、“薄其味”非“去其味”

大黄、黄连、黄芩都是苦寒、性阴沉降之品，浓

煎则直趋于下，故仲景“以麻沸汤二升渍之”，并强

调“须臾绞去渣”，恐其久煎助苦寒趋下。仲景采用

麻沸汤浸渍法，取其清轻之气以发挥泄痞之功效，

历代医家多归纳为“取其气、薄其味”。“取其气”方

可不直走肠胃，避免药过病所。故《本草思辨录》言：

“大黄黄连泻心汤之大黄，以麻沸汤渍之而不煮，欲

其留恋心下也。”徐灵胎亦言：“此用法之最奇者，不

取煎而取泡，欲其轻扬清淡，以涤上焦之邪。”可见，

历代医家对仲景麻沸汤“取其气”甚为推崇。“薄其

味”是历代医家归纳大黄黄连泻心汤特殊煎煮方法

效用的另一方面，大黄、黄连、黄芩 3 药苦寒气味厚
重，尤以大黄为甚，走肠胃而具有泻下作用，苦寒直
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折，对于治疗心下的痞证，当浊药轻投，故仲景“薄

其味”。但“薄其味”之内涵医家多认同为“去其味”，

如王晋三言：“以汤渍其须臾，去滓，取其气不取其

味。”诚然，“去其味”方可避免苦寒直折，但笔者认

为仲景用此法煎煮是否弃大黄、黄连、黄芩之苦寒

值得商榷，“薄”是“弃其味”还是适当“取其味”值得

探讨。

《神农本草经》序录云：“药有酸、咸、甘、苦、辛

五味，又有寒、热、温、凉四气。”假若“取其气”，可取

其“寒”，寒可祛热，此无异议；“取其气”，亦有取其

清轻之气，仲景所云：“渍之须臾”，强调“须臾”，因

浓煎则厚重，厚重则直下，直下则非所治。如果“薄

其味”意为“去其味”，意在去大黄、黄连、黄芩之苦，

那么仲景去上述 3 药之苦，又为何独选苦寒之大
黄、黄连、黄芩，弃辛寒、甘寒不用，颇有深意，值得

思考。《〈伤寒论〉求是》解惑道：辛寒主散，适用于无

形散漫之热，痞症乃邪热内聚，故不用。甘主滋，甘

寒腻滞，有恋邪之弊。苦主燥，能直折壮火，清泄内

聚之热，所以宜用苦寒。可见，仲景用苦寒之大黄、

黄连、黄芩乃颇有深意，正是需其“苦”，需其“味”。

综上，仲景言：“以麻沸汤二升渍之，须臾绞去

渍，分温再服。”其意在“取其气，薄其味”。但“薄”乃

量之变化，或非“去”之质的变化，值得探讨。

二、“薄其味”仍蕴含“苦寒直折”意味

大黄黄连泻心汤用大黄、黄连、黄芩祛痞，并且

如前所述“薄其味”或非“去其味”，大黄黄连泻心汤

“苦寒”之味仍存，那么其“直折”之特点得以窥见，

“直折”字将该方“苦寒”的特点跃然纸上。大黄黄连

泻心汤透出“直折”之特点，升降之间，病邪则祛，阴

平阳秘。

同时，《伤寒论》中，因热致痞，栀子豉汤证颇

似。当痞证涉及上焦胸膈部位者，如《伤寒论》第 78
条：“伤寒五六日，大下之后，身热不去，心中结痛

者，未欲解也，栀子豉汤主之。”第 79 条“伤寒下后，
心烦，腹满，卧起不安者，栀子厚朴汤主之。”从这两

条文中可以体会到此病变部位虽在胸中，同时也关

系到“心下”，中焦脾胃亦当有“痞”感。此证如果用

治上焦宣通肺气，常使中焦痞塞之感随之而消。值

得注意的是，栀子、淡豆豉亦苦寒，《本经》云：“栀子

气味苦寒，主五内邪气，胃中热气，面赤。”《别录》

谓：“淡豆豉气味苦寒，治伤寒头痛寒热，烦躁满

闷。”虽皆有苦寒之性，但“宣折”为其重要特点。栀

子苦寒，但性宣散，能泄六经之热，通三焦气郁，以

“宣”见长，同时宣中有清；淡豆豉辛苦微寒，以“辛”

见长，辛者，宣而能开，透邪外达。苦宣透散，宣郁清

热，使邪祛郁开，从而遏制热邪向纵深发展，谓之

“苦宣折热”[1]。通过“宣散”将郁闭之郁热透达，栀故
子豉汤之除痞，实为宣郁清热，以“宣散”为特点。

从前文分析来看，大黄黄连泻心汤苦寒之性仍

著，尤以“苦”为甚。成无己言：“泄其热者，必以苦为

主”。大黄黄连泻心汤能“直折”祛邪，此亦符合“火

性炎上”的病邪特点，升降之间，病邪则祛，阴平阳

秘。栀子豉汤，“宣散以透热”，邪祛神安，阴阳调和，

此符合“邪热郁闭”之特点。栀子宣散苦寒，即可清

透郁热，又可导热下行；豆豉味辛微苦寒，其味轻，

宣中有降，二者配伍，以“宣散”为主。两方对比，足

见仲景遣方用药之细腻。以方测证，通过对比，佐证

了大黄黄连泻心汤运用麻沸汤“薄其味”亦非“弃其

苦”，“苦”乃大黄黄连泻心汤“麻沸汤浸渍”后仍具

有的特点。

三、由“苦寒直折”探求治痞机理

大黄黄连泻心汤治痞，已为历代医家所认同，

但结合临床，结合大黄黄连泻心汤“苦寒直折”之治

法，此“热”颇似“火”。假若为火邪，则更能佐证“麻

沸汤浸渍”非“去其味”，因《本草问答》曰：“苦者火

之味也，而味之苦者均不补火，反能泻火”。可见，苦

能泄火，仲景用苦寒之大黄、黄连、黄芩并通过“麻

沸汤浸渍”颇有深意。

“火”与“热”是两类近似的病邪。“火”与“热”同

属阳邪，故有“热为火之渐，火为热之极”之说 [2]。火
邪、热邪在性质与致病上有很大的相似性，但区别亦

当厘清。假若正常的生理状态为“温”，则“热”是指

超出了正常生理状态的“温”而出现的一种病症 [3]。
如微热，壮热，脏腑之热等，是一种病症状态。从两

者病机来分析，火性炎上，“其逆冲上”，甚至出现

“热之极化”的“神志异常”，而“热”无此类症状，区

别甚为明显。可见，“火”与“热”之间，区别在于前者

“火性炎上”，治法上往往“以苦泄之”；后者“热性弥

散”，可清、可宣、可散。

《〈伤寒论〉求是》言：“大黄黄连泻心汤临床多

用于治疗患者吐血、衄血，眼目赤肿、口腔生疮等。”

此等症状多符合“火性炎上”之特征，可见大黄黄连
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泻心汤症应偏于火邪为患。正如王肯堂在《证治准

绳》所言：“则是受病之脏者，心与脾也。因而佛郁雍

塞不通为痞者，火与湿也。”可见，大黄黄连泻心汤

证应为火痞，其性炎上，常见患者兼有牙疼、头疼、

衄血等症，故用大黄、黄连、黄芩苦寒泄降，直折其

火邪。火痞于心下，浊药轻投，取其清扬之气，故可

祛火痞。那么，为何“去其味”后亦能祛火？《〈伤寒

论〉求是》又为何选用大黄黄连泻心汤治疗“火性炎

上”之病症？答曰大黄黄连泻心汤“麻沸汤浸渍”令

其“薄其味”，但并非“去其味”，“薄”非质变，却是量

变，仍可“直折祛火”，泻火消痞。可见，大黄黄连泻

心汤证实为火邪为患，或是火痞。

大黄黄连泻心汤为苦寒直折火邪，临床上该汤

证火、热之邪表现不同，火为热之极，火为热之结。

汤证所针对病证蕴含热结在其中，火邪在“量”上胜

过一般热邪，虽为无形之邪，但有“成形”之嫌，故三

黄同用，以寒直折火邪，以苦降助胃气通降，同时攻

欲成之热结，因此，所治痞证为火痞实证，且火邪有

向有形结滞发展的趋势。因病位偏中焦，不用清宣

之法，虽火邪为患，但因火邪“量”的差异，不用煎煮

法，煎煮后苦降之性加强，不利于中焦火热祛除。

临证时该方对火热病邪所致的痞证确有疗效，

大黄黄连泻心汤泻心实则在于泻胃，用药苦寒，取

苦降以助胃的通降之功，取寒以清火，故临床应用

以胃土偏盛，火热实证为主，证见舌质红，老舌，苔

黄或黄腻，脉浮数有力。火热实证病位偏重中焦，宜

清降（通），偏重上焦，宜清宣，偏重下焦，宜清下。从

临床角度常用来治疗火热导致的胃、肺及肝胆相关

的病证，如胃痛、肝炎、出血、咳喘、皮肤病等，且苦

能燥湿，还可用于火热之邪兼加湿邪的病证。柴剑

汲等 [4]的研究亦证实大黄黄连泻心汤对热模型胃黏
膜损伤有显著的防治作用。

同时，病案亦有报道该方治疗火邪致痞。路军

章等 [5]认为大黄黄连泻心汤出自《伤寒论》，原治“心

下痞，按之濡，其脉关上浮者”，即火热邪气结于中

焦，胃气不和而致的“火痞”或“火气痞”，后世用治

中上焦火热之证如吐血、咯血、衄血等均有良效。

值得注意的是，大黄黄连泻心汤所祛火热之痞

与《金匮要略》所述泻心汤泻火泄热不可等视之。

前者着重于痞证，后者着眼于心火亢盛所致血证。

前者浸渍法重在“取其气，薄其味”，防直下败胃，

治疗中焦气机闭塞，升降失常的火热所致之痞；后

者煎煮味厚，苦寒之性重浊，直泻火热。不同煎煮

方式反映出两者差异，前者病证轻，火邪呈欲结之

势，病位偏上焦，苦寒直折清热防火热之结；后者

病证重，苦寒直泻火热，用火热之结已成，病位偏

中焦，故应厘清。

综上，仲景大黄黄连泻心汤用“麻沸汤浸渍”甚

有深意，“取其气，薄其味”，值得深入探讨，亦有启

发，当今同质化的汤剂煎煮方法能否发挥方剂的个

性化的疗效值得思考，特别是对于相对少见的特殊

煎煮方法下汤剂之“质”与“量”的微妙变化值得探

析。同时，方证相应体系之“方”应包含方剂煎煮方

法差异等所至的内涵变化，方可言约而旨远，富有

精义。临证亦需根据药物性味功能及病症特点采用

相应的煎药及服用方法，三因制宜，方可效如桴鼓。

《伤寒论》所载方剂，亦多如此，仅从大黄黄连泻心

汤一方即可窥仲景诊断立法之细腻，遣方用药之精

妙，实乃后学之典范。
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Abstract: Dahuang Huanglian Xiexin Decoction (i.e., Dahuang Huanglian Heart -Draining Decoction) is
considered as the most important formula in the Treatise on Febrile Diseases for the treatment of the syndrome of
feeling fullness and distension in the upper abdomen. The treatment mechanism of this prescription was explored
from the aspect of fire-heat disease by traditional Chinese medicine (TCM) experts through all ages. Meanwhile,
they considered the application of "boiling water dipping" in Dahuang Huanglian Xiexin Decoction as one of the
key factors, since it can better "grasp the property and lighten the flavor", namely to "fully make use of the
clear and uprising property of Dahuang, Huanglian and Huangqin, and to eliminate their bitter flavor", so as to
avoid the drugs function in places away from the diseased location as a result of the downward effects of
Dahuang, Huanglian and Huangqin caused by their bitter and cold property. However, the author thinks further
study should be conducted regarding to the above -mentioned viewpoint, considering "lightening the flavor" may
not be equivalent to the idea of "eliminating the flavor," since lightening shows a quantitative change but
eliminating show a qualitative change. The author then came up with the idea that Dahuang Huanglian Xiexin
Decoction syndrome may not be caused by pathogenic heat but pathogenic fire through further exploration of the
meaning of "lightening the flavor".
Keywords: Dahuang Huanglian Xiexin Decoction, grasp the property, lighten the flavor, pathogenic fire
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