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黄元御温阳降逆在眼病中的应用∗

李　 垒１ 　 卢全刚２ 　 慈建美３

　 　 摘要：此文总结眼病病因病机、黄元御治则治法及眼病制方用药思想，并选择医案进行介绍，探讨黄元御治疗眼病的用药特点

及对目病治疗的指导意义。 黄元御著作《四圣心源》为其学术精华，乾隆皇帝曾亲书“仁道药济”“妙悟岐黄”。 《四圣心源》中对脏

腑枢轴运动思想进行了详细讲述，黄元御认为眼生理上为清阳之门户，标在浊气逆冲，本在脾陷胃逆，根在土湿水寒，记载具体治疗

方法包括“培土泻湿”“疏木清风”“温阳降逆”，其治疗方法影响了后世诸多眼科医家，为后世医家广泛传承。 通过学习其眼病诊疗

思想，有利于完善、丰富学术理论及临床治疗思维。
　 　 关键词：眼病；一气周流；温阳降逆理论；黄元御
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　 　 黄元御，山东昌邑人，名玉璐，字元御，一字坤载，
号研农，别号玉楸子，作为尊经派代表，遵张仲景、岐
伯、秦越人、黄帝四圣思想撰写了《四圣心源》，该书中

充分反映了黄元御的学术思想及治疗原则。 黄元御认

为脏腑病理、生理受脾胃中气升降的影响，故强调“中
气之治”的治疗原则，虽然《四圣心源》非眼科专著，但
对眼科疾病药、理、法独特的学术见解在“七窍解”篇

中有充分体现［１ － ３］。 加之黄元御因庸医误治而左目失

明，为此黄元御对眼病之源进行了慎重梳理，以供患者

选用，同时指出治眼应重视并需精通内科，由此可见黄

元御对眼病的研究、认知之深入，故本文对其眼病治疗

思维方法进行探讨、总结，以期为眼病临床治疗提供新

思路。
１　 眼病病因病机 治则治法

１. １　 标在浊阴逆冲　 黄元御认为，机体为阴下阳上，
阴自左升则化清阳，清阳上升则开窍，而阳窍位于五

官。 “清阳之门户”为双眼，眼清则成视觉，而浊阴上

逆则堵塞晦涩，久而成病［４］。 五脏调和可保证清升浊

降，故在正常生理状态下目无浊阴，反之则为病，且清

升浊降可随年龄增长而自然退化，少壮时，浊阴下降而
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清阳上升，故下实而上虚，衰老时，浊阴上逆而清阳

下陷，故上实而下虚，造成五官堵塞窒息，机能退化。
肝开窍于眼，藏血而主五色，血气充盈则可辨五色，
神魂清明则可观察事物，五脏不合则七窍不同，难辨

五色。 调和五脏便可保障浊降清升，七窍空灵，否则

七窍不通，故眼明则善视。 黄元御指出浊气冲逆为

眼病疼痛的缘故，其原因为眼睛位于清阳之位，光彩

发露需保证神气冲和，若出现浊阴冲逆会抑制清气

升发，造成二气冲撞，引发眼病疼痛。 而辛金不敛为

浊逆的主要原因，辛金不敛可造成水不闭藏，清阳之

位被浊阴占据，导致甲木无法下降，最终冲击头目而

疼痛。
１. ２　 机在脾陷胃逆　 黄元御认为人体阴阳升降、中气

运行的关键为脾胃升降，若中气失常运行则可引发脾

胃升降功能紊乱，脾气不升、胃气不降而清阳下陷、浊
阴上逆，神飘于浮升火金之上，精遗于沉陷水木之下，
胃气浊逆而气滞，脾气遏陷而血瘀，故脾胃一旦失常升

降则可造成堵塞清窍， 导致胃逆脾陷即为眼病

病机［５］。
清阳上发必经于脉，而宗脉为心目汇聚场所，所谓

“心藏脉，脉舍神”，心之宗脉阳气清则心纯净后神明

生。 眼睛作为神气游行场所，神气生发而微察洞悉，浊
气不降且阳陷可造成孔窍昏暗。 黄元御指出阳气之根

为坎水，其体阴而抱阳后升肝木，肝含魂而藏血，血化

热后魂化为阳神，阳神上行可开目窍，最终滋养眼睛，
精血离散、脾气升降失常则可造成脱阴，后致阳根衰

败，精血无处藏身，肝中所藏阳神无法发露，魂神、精血

无法滋养眼睛，引发眼睛无法视物。
１. ３　 根在水寒土湿　 “胃降脾升”“水火升降”是为中

气。 中气是机体运行的根本动力，而水寒土湿，土阳受

损，中气不运是眼病的根源［６］。
足太阳以湿土化气，足阳明以燥金化气。 燥胜其

湿则四维运转，阳气充足。 耳目是清阳发散的门户，阳
气充足，九窍就会得到温养润泽，故而耳聪目明，神清

气爽，慧眼如炬；湿胜其燥，则阳气受损，寒邪丛生，土
阳愈败。 阳气不能发散于九窍，反而被浊阴填塞，人就

会变得昏昏沉沉，无精打采，视物混浊。
“湿则气滞，寒则阳损，水寒土湿” ［７，８］。 正是黄元

御对眼病问题的归纳，为临床选方用药、机制研究提供

了较强的指导意义。
１. ４　 治则治法　 黄元御学医起源为庸医误治致左目

之疾，故从医后关于眼疾治疗最为用心，其医书中不仅

有关于眼病的辨证理论解析，且关于眼病各种病症的

制方位居五官病症之首，并以自身之痛指出眼病治疗

应慎重，否则即为荼毒生灵。
黄元御认为“一气”的根本为阴阳，强调气的周流

不息、如环无端运动及营养阴阳作用推动了天地万物

的变化、发生、发展及人体脏腑各种生理活动。 《四圣

心源·天人解》提到：气含阴阳，升为阳，降为阴，阴阳

升降的枢纽为中气，中气的枢纽运动为清气、浊气分别

自左上旋、自右下转，后上升为火、下降为水，肝气上升

而化生心火，而肾水上升济心火，肺金之气下降生肾

水，心火下降温肾水，从而阴阳相交，形成“中焦土气

斡旋，左路、右路分别木火升发、金水敛降”的一气周

流生理模式［９］。 《四圣心源·阳虚》提到：“病于阴虚

者，千百之一，病于阳虚者，尽人皆是”，黄元御认为疾

病的产生少数与阴虚相关，多数与阳虚相关，脾土不升

为阳虚根本，水生之木可化生心阳，木火之生在于脾气

左旋上升，若脾土无升则火无化源，而金水失收藏之

政、胃土不降为阴虚的根本，阳虚、阴虚本质均为中气

衰败，故黄元御对中气的枢纽作用十分重视，戊土降

浊、土生清均依赖于中气，而土湿阳虚可致中气不运，
脾土不升可致清阳下降，胃气不降可致浊气上逆，中气

升降失调而百病生［１０］。 《黄帝内经》中言浊阴、清阳

分别出下窍、上窍，黄元御在此基础上进一步分析得出

目之辨色、视物中清阳发挥着重要作用，木火为阳，木
火升则神气化、清阳升，而神气属清阳的一种，强调神

气的重要性，病理上，提出“清阳上衰可致眼病”“浊气

逆冲可致眼病疼痛” “眼病赤热应独责甲木” 等

理论［１１］。
眼病关键在水寒土湿致中气升降不足、虚衰，若偏

于燥则病于胃，偏于湿则病于脾，寒热分别主水病、火
病，因此修复寒热燥湿平衡可调节中气，实现修复机体

的作用。 中气升降化阴阳，而阴阳可化四象，眼病辨治

为气化升降思想的重要部分，治疗在清热疏肝的同时

应温阳降逆，调节脾胃升降功能，此外黄元御以自然之

道阐明眼病治疗的根本法则，夜晦昼光、阴暗阳明为自

然之道，故治疗上慎用“泻火伐阳、凉血滋阴”的药方，
否则会败其神明。
２　 眼病制方用药思想

眼病发病机制复杂，而中医治疗可从整体出发，辨
证治疗进而延缓疾病进程，黄元御其从医起因为庸医

误治致眼盲，故从医后最为上心眼病，其在医书中对眼

病不仅有深刻的理论解析，且关于眼病的各种病症制
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方 １０ 首，数量位于五官病症之首。
２. １　 目痛热赤　 目痛热赤主要原因为浊阴上犯清阳，
二气撞击可引发疼痛，左目、右目分别给予柴胡芍药丹

皮汤、百合五味汤，二者基础方均为甘草、芍药、牡丹

皮，可发挥养血疏肝、清热化瘀的作用，左目配柴胡、黄
芩以清热疏肝，右目配五味子、百合、半夏以泻火降逆，
热更甚者可加知母、石膏以清之［１２，１３］。 上热赤痛、目
珠黄赤根源分别为水寒土湿、湿热熏蒸，治以百合五味

姜附汤、茯泽石膏汤，两者基础方均为甘草、半夏、茯
苓，具有健脾燥湿、温阳降逆的作用，前者配附子、干
姜、芍药、五味子、百合可温中疏肝，疼痛而无赤热者则

加桂枝，去芍药、百合，以止痛、解表、通阳、化气，后者

则配石膏、栀子、泽泻以降滞化浊、泻火解毒、利湿清

热，诸药合用可发挥良好功效［１４，１５］。
明代医学家李中梓认为寒药宜治热病，但寒药直

接冷服易与身体内热形成对立的阴阳两极，身体易出

现拒受寒药、药汁下咽困难的情况，故热病应热服寒

药，此外，寒药治疗时机体会出现热反增的情况，该种

情况为阴不足所致，当阳中求阴，为寒药热服的理论

基础。
２. ２　 目盲　 目盲为阳根衰败所致，故治疗应以阴阳双

补为主，故黄元御创制乌肝汤，药方包括桂枝、芍药、甘
草、何首乌、干姜、茯苓、人参、附子 ８ 味中药，药方需温

服［１６］。 该方为天魂汤基础上加芍药、何首乌制成，而
天魂汤具有良好的治阳虚作用，该方为茯苓配甘草，泄
湿培土；干姜配人参可崇阳补火，加桂枝可扶阳；附子

配干姜则可温益脾肾，而在上述基础上加芍药可清理

肝木、泻热敛阴。 故乌肝汤诸多药合用可发挥益阴扶

阳之功效，可使精血藏身，肝脾之气升散，以旺阳根、防
脱阴，进而阻碍目盲的发生、发展。
２. ３　 目珠突陷　 另有研究认为，中气衰败为目珠塌陷

发生的主要原因，治疗应以益气补中为主，故常用姜桂

参苓首乌汤进行治疗，方中干姜、桂枝、何首乌、茯苓、
人参、甘草 ６ 味中药，该方为黄芽汤加桂枝、何首乌，而
黄芽汤为培补中气为主，姜桂参苓首乌汤在黄芽汤作

用基础上同时具有疏肝解郁、滋养肝血的效果，从而发

挥健中气的作用［１７］。
２. ４　 瞳子缩散　 黄元御认为应从调金木入手治疗瞳

子缩散异常，木火被郁，无法左升可致瞳子缩小，而
木火盛，无法右降则可致瞳子散大。 瞳子缩小治疗

采用石菖蒲、桂枝、甘草、柴胡、生姜、牡丹皮 ６ 味中

药组成的桂枝菖蒲汤，其中石菖蒲具有和胃、醒脾、

化湿的作用，桂枝可平冲降逆，甘草可益气、补脾，柴
胡可升举阳气、疏肝解郁，生姜可补益火土、补脾、益
气，牡丹皮具有活血散瘀的作用，以上诸药合用可发

挥通目络的作用［１８］ 。 瞳子散大治疗应以降敛阳神为

主，故选用乌梅山萸汤，方中多为味酸药物，汤剂中

包含牡蛎、乌梅、龙骨、五味子、芍药、何首乌、甘草、
山萸肉 ８ 味中药，其中牡蛎、龙骨具有敛神秘精的作

用，乌梅酸涩，五味子酸润，芍药酸苦，山萸肉酸滋，
以上中药均具有滋阴脱陷、酸敛收涩的作用，何首乌

可滋肝明目、养血涩精，甘草具有清热、益气、解毒、
补脾的作用，以上诸药合用可力达功效，助于甲木下

行，松畅经气［１９，２０］ 。
２. ５　 昏花不明　 肝血不足、中焦寒湿为昏花不明的主

要原因，以桂枝丹皮何首乌汤治之，汤剂选用龙眼、何
首乌、干姜、牡丹皮、半夏、茯苓、桂枝、甘草 ８ 味药方，
其中君药为桂枝、牡丹皮，桂枝可助阳化气、温通经脉，
二者合用可主血行通畅，达通目络的作用，牡丹皮可活

血散瘀、防血滞生热，臣药为龙眼、何首乌，龙眼可补益

心脾，何首乌可滋补肝肾，二者合用可发挥滋补利行的

作用，君臣相辅，行血但不迫血、补血而不滞血，加之干

姜回阳通脉、温中散寒，半夏散结、化痰、降逆，茯苓安

神、健脾、渗湿、利水，甘草可补脾益气、解毒清热，可调

和以上诸药［２１］。 诸药合用可实现滋养肝血、畅达肝

郁、清理肝热之功效。
综上可见，黄元御重视经方研究，推崇经方药效理

想，且经方选药精准，实效显著，在其治疗眼病 １０ 种药

方中，５ 味者 １ 种，６ 味 ５ 种，８ 味 ４ 种，药方精炼程度

可见一斑。 同时一药可多用，精于配伍，善取舍，每味

药均有精准功效，特别善用茯苓、何首乌、牡丹皮、芍药

等，其用药经验值得进一步深入研究、学习，且对其药

方进行分析可分析出其治疗重点为中气升降机能，通
过肝升肺藏、脾升胃降实现气机升降，深度把握、运用

了《伤寒论》《黄帝内经》等经典学术思想。
２. ６　 以身立案　 黄元御方承张仲景，融会贯通后得出

自己的医学思想，对后世造成了深远影响。 黄元御幼

承家学，后因庸医损目而遭受重挫，后因疾病影响而弃

文从医，并现身说法、以身立案，以警示后人，以医案的

形式将自身眼病治疗过程进行了充分分析，后成为医

书 １６ 条医案之一。 医案中讲述其身体本为“夙无苛

殃”“中条外固”，后左目偶生红涩，３ ｄ 后左目周外肿

起、白睛如血，黑珠被裹，口干不饮但无烦渴之症，此时

就诊判定为大肠火，后以黄连、大黄治疗后症状无改
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善，加重剂量后虽有改善但未痊愈。 后认为未除尽风

火，又以苦寒风燥之剂治疗，服用数十剂后左目有轻雾

朦胧、飞白拂上之感。 再诊断判定为渐生薄翳，故采

用辛寒之药加冲翳散熏治，但数日后非但未愈，反致

左目失明，且至今未复。 黄元御在《四圣心源》中确

立“抑阴扶阳、培植中气”的诊疗事项，足见其病史对

自身医学理论的长期影响。 黄元御认为目盲根在中

气虚衰致阴脱而阳绝，云翳不退，神虚无法外发，阳
气陷亡，久则神去，明丧。 为此黄御元创制了乌肝

汤、乌梅山萸汤、桂枝丹皮何首乌汤等治疗眼病，均
取得较好治疗效果，为后代医家所用，影响深远。 张

存悌医案中曾言用乌肝汤治愈左眼干涩胀痛且连及

左侧头胀痛者韩氏，后采用该药方治疗此类患者 １０
余例，均取得较好效果。
３　 总结与展望

黄元御因左目病残而从医，深知庸医害人，虽然目

病为一生之痛，但亦为其步入医学堂奥之因，在“四
圣” 经典著作基础上提出 “一气周流” 的学术思

想［２２ － ２４］。 黄元御认为眼病根本为浊阴清阳无法正常

周流，后表现为右路浊阴不降、左路清阳不升，采用温

阳降逆理论以调节阴阳，可见黄元御治疗眼病之精微。
《四圣心源·七窍解》中以瞳孔星耀异常、眼红、眼痛等

眼病临床症状进行病症命名，载方包括乌肝汤、乌梅山

萸汤、桂枝丹皮何首乌汤、桂枝菖蒲汤等 １０ 首，所治病

症包括目痛热赤、目盲、目珠塌陷、目珠突出、瞳子缩

小、瞳子散大、昏花不明等，上述病症多见于甲状腺相

关性眼病、青光眼、葡萄膜炎等多种眼部疾病中。 黄元

御医学思想的重要组成部分包括眼科疾病的临床实

践、理论研究，法至简且理至简，临床效果显著，后世应

用广泛，惠益无穷，值得进一步学习、探讨。 本文认为，
通过学习、探讨黄元御眼病学术思想，有利于其学术思

想的进一步传承运用，可更好地将黄元御的温阳降逆

理论及处方用药应用于临床，从而造福于更多眼病

患者。
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