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口腔溃疡可发于任何年龄阶段，其中一部分反复发作，颇

为顽固，称为复发性口腔溃疡，虽属小疾，然颇令人苦恼。笔
者运用扶阳法治愈本病患者甚多，对本病之治疗有较深体会，

今介绍如下，以就正于同道。
1 病因病机

复发性口腔溃疡属中医学口疮范畴。历代医家多认为本病
属火邪为患，如《医宗金鉴》将口疮分为阴虚火炎与心脾实火
治之，认为总属阳旺阴虚者为多。后世医家遂沿此说，习焉不
察。笔者则认为，当今之世本病因阳热而发者甚少，而因阳虚
阴盛发病者居多。究其原因，今人多不善养生调护，每事于豪
饮暴食、熬夜过劳、纵情喜怒、衣寒食冷等斫伤阳气之举，致
使先天后天两并乏竭，禀赋既薄，摄养亦亏。有学者研究认
为，今人之体质以阳虚为多[1]，故本病之于今人，多因阳气不

足，命门火衰，虚火上浮所致。其本在肾，其标在口唇，乃下
有真寒、上为假热之证，实属阴火为患。
此所谓阴火，非东垣所谓清阳下陷，脾湿下流所生之火，

而是肾阳亏虚导致孤阳上越之龙火。盖正常状态下，肾中阳气
涵养于肾精之中，得以潜藏，肾阳又称龙火、相火，所谓“相
火以位”，“龙潜海底”。若肾阳虚则阳气不能潜藏于肾精中，
所谓水寒不养龙，龙火不潜于水中，水愈寒则龙愈升，相火离

位，上浮于口，则见口疮之证。如清·郑钦安《医法圆通》所
云：“大凡阳虚之人，阴气自然必盛，阴气盛必上腾，即现口
疮舌烂之病”[2]。故现代火神派名家范中林认为，“口内少实
火”，即是此义。
2 治法方药

本病历代治法多为清热泻火，利湿解毒，常用方药如导赤

散、冰硼散、清胃黄连丸之类。证诸今日之临床，其所治有效
有不效，即效亦旋复发。盖见疡治火，实属治标，纵一时制伏
其热，而阳气益损，水愈寒而龙愈升，“水盛一分，龙亦盛一
分”[2]，故未几复发。笔者治疗本病，常以温补肾阳、引火归

原、纳气归肾为大法，俾导龙入海，相火归位，而口疮自平，
且无复发之患。
温补肾阳常用四逆汤。附子大辛大热，清·黄宫绣《本草

求真》谓：“通行十二经，无所不至，为补先天命门真火第一
要剂”[3]。干姜辛温而散，助附子“荡尽阴邪，迎阳归舍”[4]。
关于甘草，四逆汤原方用炙者，笔者则法《金匮要略·百合狐
惑阴阳毒病证治》之甘草泻心汤而用生者，合以姜附有辛甘化
阳，补土伏火，从治引经之妙。引火归原常用肉桂、吴茱萸。
肉桂温通经脉，助阳化气，助附子可补命门之火。吴茱萸暖肝
疏肝，善疗肝寒木郁，盖久病口疮者多肝气不舒，郁而上逆，

故用之以兼平雷火。纳气归肾常用黄柏、砂仁、甘草，三药相
合即为郑钦安之封髓丹。其中黄柏“味苦入心，禀天冬寒水之气
而入肾，色黄而入脾”[4]。砂仁“能纳五脏之气归肾”[4]。此方
纳上浮之气入肾。气即火也，“能治一切虚火上冲”，“至神
至妙”[4]。实与引火归原有异曲同工之妙。上三法药物之外，
笔者尚常合入《金匮要略》甘草泻心汤之法，加入黄芩、黄
连、党参、半夏，合干姜、甘草之用，借辛开苦降、甘缓温升
之性，以调和中焦脾胃升降。脾升胃降复常则一身之气机升降
皆复其常，俾使中焦道路通畅，而龙潜海底自可畅通无阻。以
上治法，实为补肾为主而肾脾胃俱调之法，诸法合用，可收标

本兼治之功。
3 病案举例

刘某，女，52 岁，2012 年 10 月就诊。主诉：患口腔溃
疡，反复发作 2年余。诊见：口腔中起溃疡数处，烦躁易怒，
口苦，畏寒，乏力，四末不温，自汗，胃脘胀满，舌红、苔黄
厚腻，脉沉。中医诊为口疮，辨证属脾肾阳虚，虚阳上越。治
以温补脾肾，引火归原，调和脾胃。处方：附子、肉桂、吴茱
萸、黄芩、黄连、黄柏、桂枝各 10 g，生甘草、浮小麦各
30 g，干姜、半夏、砂仁、川楝子各 15 g，党参、厚朴各
25 g，柴胡、枳壳各 20 g。每天 1 剂，水煎服。服 7 剂后诸
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袁枚(1716-1797)，清代著名文学家兼美食家。其著作
《随园食单》一共 14单，自乾隆年间问世以来，有许多版本，
现代注释本也有几种，本文主要参考三秦出版社的版本[1]。
《随园食单》是中国烹饪技术史上集大成的著作，精辟阐述了

饮食制作操作规程(须知单)及注意事项(戒单)，并记述了广为

流传的 327 种菜肴饭食和美酒名茶，有海鲜、江鲜、特牲、
杂牲、羽族、水族有鳞、水族无鳞、杂素菜、小菜、点心、饭
粥、茶酒，共 12单，大至山珍海味，小至一粥一饭，味兼南

症多减，口疮变小，惟胃脘仍胀，苔仍厚腻。守上方加草豆
蔻、陈皮各 15 g，如法煎服。嗣后复以上方加减出入二十余
剂，口疮痊愈，诸症基本消失，随访 1年未复发。

按：细铎本案患者诸症，肾阳不足，正气不支，故乏力；
火不暖土，中阳不足，浊阴充塞，寒凝气滞，故胃脘胀满、苔
厚腻；脾主四肢，脾阳虚则四末不温；卫气始生于肾，资养于
脾胃，脾肾阳虚则卫气不足，故畏寒、自汗；肾不暖肝，肝寒
木郁则烦躁易怒，木郁化火则口苦；虚火上浮故舌红、苔黄；
至于沉脉，明·李时珍《濒湖脉学·四言举要》曰：“春弦夏
洪，秋毛冬石。”时值孟秋，当见浮脉，反见沉脉，可知病在
肾中阳气不足，故脉不为平，不依天时而变，即《难经》所谓
“气来虚微，是谓不及，病在内”。辨证既明，治法自出。故予
四逆汤温补阳气；肉桂、吴茱萸引火归原；封髓丹纳气归肾；
甘草泻心汤调和中焦脾胃；柴胡、枳壳、厚朴、川楝子布散阳
气以逐浊阴；桂枝温行四末；浮小麦固表敛汗。二诊加草豆
蔻、陈皮以助化痰湿浊阴之邪，以畅中焦道路。药既对证，自
然见功可期，惟治其本，故不复发。

笔者治疗本病推重伤寒派、火神派之重视阳气的治疗理

念，推崇《素问·生气通天论》所云：“阳气者若天与日，失
其所则折寿而不彰，故天运当以日光明”。明·周慎斋云：“人
身以阳气为主，用药以扶阳为先。”清·郑钦安云：“凡人之身
皆赖一团真火。”笔者认为，扶阳法治疗复发性口腔溃疡可收
标本兼治、远期治愈之效，具有较好的应用价值，值得临床推
广。以上所述皆属笔者一家之言，不揣浅陋，以供同道探讨。
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［摘要］ 《随园食单》是清代著名文学家、美食家袁枚所著的一部系统地论述烹饪技术和南北菜点的饮食著作，是中国丰富饮
食文化的缩影。其烹饪观所反映的饮食养生思想和方法的科学性，值得现代进一步探讨和借鉴。
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