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E6_A1_82_E6_9E_9D_E6_c22_513372.htm 摘要：桂枝汤为东汉

著名医家张仲景所创，并收录在仲景所著的《伤寒杂病论》

（现整理为《伤寒论》与《金匮要略》），以其原方及其加

减方的形式反复出现多达几十次，其临床应用之广可见一斑

。鉴于桂枝汤及其加减方之疗效确切，所以被历代医家广为

推崇，并被誉为古今第一大方。桂枝汤对中医学的贡献不仅

局限于临床，且对后世医家组方用药以及中医基础理论和辨

证思维的发展等方面贡献也颇多。本文仅就现今临床比较常

用的桂枝汤及其加减方，从源和流两个方面加以论述。 关键
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桂枝汤为仲景名方，并在《伤寒论》和《金匮要略》中以本

方及其加减方的形式反复出现。桂枝汤首见于《伤寒论》之

太阳篇第12条，治疗因外感风寒，营卫不和而致的太阳中风

证。其症状主要为“热自发”，“汗自出，啬啬恶寒，淅淅

恶风，翕翕发热，鼻鸣干呕。”桂枝汤药物组成为桂枝、芍

药、炙甘草、生姜（切）、大枣（掰），其中桂枝与芍药用

量比例为1∶1.桂枝，辛、甘、温，为君药，助卫阳，通经络

，解肌发表而祛在表之风邪。其中芍药应为白芍，苦、酸甘

、微寒，归脾、肾经，为臣，在此取其敛阴和营的功效，故

应为白芍。正如《本草求真》中所说：“赤芍药与白芍药主

治略同。但白则有敛阴益营之力，赤则只有散邪行血之意；

白则能于土中泄木，赤则能于血中活滞。”桂枝与芍药等量

合用，一治卫强，一治营弱，散中有收，汗中寓补，使表邪



得解，营卫调和。生姜辛散止呕，且助桂枝；大枣味甘益阴

和营，以助芍药；炙甘草调和诸药。五药中属桂枝的作用最

为玄妙：《神农本草经》论牡桂（桂枝），开端先言其主咳

逆上气，主吐吸（喘证）。似以能降气逆为桂枝之特长。而

仲景之苓桂术甘汤由以之治疗短气，取其能升，能温之妙，

桂枝加桂汤治疗奔豚气，取其能降之功，而麻黄汤、桂枝汤

、大小青龙汤又取其能散之效。而在小建中汤中，桂枝能温

阳祛虚寒，与饴糖相伍辛甘养阳，益气温中缓急。此外，其

还有通经活络，温通心阳的作用而治疗寒痹、胸痹等证。至

于桂枝的发汗作用，笔者认为虽有，但极微，原因有三：一

是在桂枝汤的服法中明确指出：“啜热稀粥以助药力。”正

如王清任在《医林改错》中的观点：“桂枝汤无用，非无用

也，不啜粥故也”；二是仲景在治疗奔豚气所用的桂枝加桂

汤中，在桂枝汤的基础上又加桂枝二两，温服一升，但此方

并无发汗作用。而且仲景之桃核承气汤、桂枝加桂汤、小建

中汤、炙甘草汤、桂枝茯苓丸、温经汤、乌梅丸、当归四逆

汤等皆用桂枝，难道都有发汗的作用吗？三是现代药理说明

：桂枝含挥发油，其主要成分为桂皮醛等，桂皮醛有镇静、

镇痛、抗惊厥作用，并未发现有明显增加汗腺分泌的作用［1

］。故综上所述，桂枝之发汗作用有待商榷。 综观本方，虽

只有五味药，但结构严谨，发中有补，散中有收，邪正兼顾

，阴阳平调，为其在内科中的应用埋下了伏笔。故柯琴在《

伤寒附翼》中赞桂枝汤道：“为仲景群方之冠，乃滋阴和阳

，调和营卫，解肌发汗之总方也。”总之，鉴于其调和营卫

、阴阳、气血的作用，被仲景及后世医家广泛应用，不仅应

用于外感疾病，而且加减应用于内伤杂病，并在其主治范围



上不断扩充，实在令人叹为观止。因此深入研究、开发并挖

掘其理论及临床价值是十分必要的。 桂枝汤的古代应用 治疗

外感疾病代表方为桂枝汤、桂枝加葛根汤、桂枝加厚朴杏子

汤、桂枝去芍药汤、桂枝加芍药生姜各一两人参三两新加汤

、桂枝麻黄各半汤、柴胡桂枝汤等。 桂枝汤主要治疗因外感

风寒，营卫失调之太阳中风证，在《伤寒论》中的太阳篇中

多次出现。张仲景对其在外感疾病中的应用，首先，在诊断

标准上有如下观点：指出“脉浮，头项强痛而恶寒”是太阳

病的总纲；明确“发热，汗出，恶风，脉缓”为太阳中风的

主证；指出“阳浮而阴弱”是中风病的总病机，即营行脉内

，卫行脉外，一阴一阳，风为阳邪，阳主气，阳盛则气亦蒸

，使卫阳外越，则“热自发”，内营与卫气失和，其气内弱

，阴主血，汗为血液，阴弱则阳易泻，故“汗自出”。其次

，在服法上，指出需“啜热稀粥一升余，以助药力”，“覆

取微似汗”，“以半身（执 水）（执 水）微似有汗者益佳，

不可令如水流漓，病必不除”，且服药期间禁服刺激性食物

。再次，指出桂枝汤的以下几种禁忌证：平素因饮酒、喜食

肥甘厚味等原因而导致痰湿内蕴者；里热证；脉象微弱，阳

气大虚者；无汗，脉浮紧之太阳伤寒证。此外，在中风病兼

证或因误治而导致的变证等方面也有如下阐述：“项背强几

几”者，用桂枝加葛根汤；素有喘证或太阳病误下后微喘者

，用桂枝加厚朴杏子汤；太阳病发汗太过，损伤阳气者，用

桂枝加附子汤。若出现“身疼痛，脉沉迟”，即发汗太过，

损伤营气，经脉失养，方用桂枝加芍药生姜各一两人参三两

新加汤（桂枝与芍药、生姜用量比为3∶4∶4，且加人参），

以此达到调和营卫，益气和营的作用。太阳病误下后可有两



种转归：一是微喘，治法同上。二是“脉促而胸满者”，即

表证不解兼胸阳不振者，用桂枝去芍药汤治疗。“若微寒”

，全身表现为脉象微弱，明显恶寒者，此为全身阳气受损，

方用桂枝去芍药加附子汤。而且还指出了服用桂枝汤后的几

种情况：痊愈；发汗太过，损伤阳气，治法同上；服桂枝汤

“反烦不解者”，针刺风池，风府穴，再与桂枝汤。 总之：

桂枝汤的应用既不能失掉原则，又不能过分拘泥，要坚持辨

证论治，要始终以客观脉证为施用方药的依据。 治疗营卫不

和之自汗：代表方为桂枝汤、桂枝加附子汤、桂枝加龙骨牡

蛎汤等。 自汗指不问朝夕，动或不动，醒时出汗（与盗汗相

区别）。多由营卫不和，脾肺气虚，里热蒸迫所引起，但以

营卫不和证型者居多。营气虽和，但受邪风，卫不顾护于外

，致营不内守，而自汗出。故治疗此证，以桂枝汤为首选，

服法同上，取微汗则愈。此处要区分病理性自汗与药汗的区

别：前者是营卫不和的外在表现，使营卫相离，多为冷汗；

而后者是驱邪扶正的重要手段，使营卫相和，多为热汗。自

汗伤正，而药汗驱邪。 桂枝加附子汤是治疗阳虚漏汗证之名

方，为桂枝汤加附子而成。关于其应用，刘渡舟在其《伤寒

论通俗讲话》里讲了一则病案，可作参考：“同事仆老师，

在回乡探亲前向我求方，他说有一个亲戚患自汗证，身体虚

惫不堪。曾用黄芪、党参、龙骨、酸枣仁、浮小麦等止汗固

表之品无效，问我怎么办？我告诉他，如无热象，可试用桂

枝加附子汤。他回乡后用此方果然取效。后来他对我说，阳

虚出汗，非附子不能止，若早看到这一点，病也不至于拖延

至今。” 治疗奔豚气：代表方为桂枝加桂汤，茯苓桂枝甘草

大枣汤等。 奔豚气是一种发作性疾病，发作时病人自觉有气



从少腹（或身体的其他部位）上冲心胸，甚至上冲咽喉，其

状痛苦异常，严重时病人有濒死感。多因惊吓诱发，其病位

在心肝肾，与冲脉有关。在证型上主要分为：肝郁化火，心

阳受损，寒饮上逆。 桂枝加桂汤为治疗各种原因导致的心阳

受损，阴寒之气乘虚上犯心胸而致的奔豚气。方中桂枝与芍

药之比为5∶3，此方重用桂枝，更佐甘草、生姜、大枣，使

辛甘合化，振奋心阳，降逆散寒；用芍药酸甘化阴，共奏平

调阴阳，平冲降逆之效。医学教育网搜集整理 而茯苓桂枝甘

草大枣汤之主证是心阳虚，下焦肾水动，欲作百考试题，网

站收集奔豚（而未作），属虚实夹杂。表现为脐下悸，小便

不利等，治疗以温阳利水。本方为桂枝汤去芍药、生姜加茯

苓所成。方中重用茯苓，利水宁心。"#F8F8F8" 100Test 下载频

道开通，各类考试题目直接下载。详细请访问

www.100test.com 


