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已故骆继杰教授乃全国著名内科及肾病专家，广

东省名中医，全国老中医药专家学术经验传承高级师

带徒专家，长期从事中医肾病的诊疗和研究工作，勤

习经典，对肾病的治疗除了从脾从肾论治外，同时强

调从肝论治。骆老认为，肝主疏泄是肝的主要生理功
能之一，疏泄正常意味着肝气既通畅又协调，肝失疏

泄包括疏泄太过与疏泄不及两方面，肾主水，藏精，

素有“肝肾同源”之说，肝之疏泄失常可导致肾系病
证的出现。现将骆老的论述表述如下，以飨同道。
1 肝主疏泄的源流
骆老首先对肝主疏泄的源流进行了考证，关于

“疏”、“泄”二字，后汉许慎在《说文解字》中释：
“疏，通也”，“泄，水受九江博安洵波而入”。《辞
海》则把疏泄总释为：“疏通，畅达，宣泄”。医经
中关于“疏泄”一词的提出，最早见于《素问·五常
政大论》，其云：“发生之纪，是谓启陈，土疏泄，

苍气达，阳和布化，阴气乃随，生气淳化，万物以

荣。”王冰注曰：“生气上发，故土体疏泄；木之专
政，故苍气上达。达，通也，出，行也。”张介宾注
云：“木气动，生气达，故土体疏泄而通也。苍气，
木气也。”(《类经·运气类》)“土疏泄”意指木气条
达，土得木制化而疏通，隐含了肝木具有条达、疏通
的作用。《医学入门》言肝的正常机能如“春木繁
荣”，欣欣向荣，枝叶萌发，舒畅条达。故骆老认为，
肝主疏泄是指肝具有保持全身气机疏通畅达、通而不
滞、散而不郁的作用。
2 肝主疏泄的生理功能
骆老认为，肝主疏泄的生理功能是指肝脏具有疏

通、畅达全身气机的作用。脏腑、经络等活动，均赖
气的升降出入，故肝的疏泄功能对气机的疏通、畅
达，脏腑的气化活动及水液的吸收、转输、敷布、排
泄等代谢过程，具有十分重要的调节作用。若肝气疏

生化乏源。气虚致血脉的推动及津液的输布失职导致
痰、饮、水、湿、瘀停滞，这些病理产物反过来又阻
碍了气血津液的生成、输布和运行，到后期才损及阳
气，致阴阳两虚。故亓教授在其自拟方益气固本汤中
以桑椹、枸杞子平补肾精，不偏不倚，壮先天元气，
资助全身气、血、津液之化生；以黄芪、山药健运脾
胃，不寒不热，行后天之职，补益全身气、血、津液

之不足；以沙参、麦冬、五味子养阴生津，补阴津之
亏；以丹参、川芎活血养血，行瘀血之滞；以荔枝核
理气消滞，布散精微，助痰、饮、水、湿之化；以甘
草甘缓和中，调和诸药，协气、血、津液之生。全方
先天、后天兼顾，气、血、津液同调，验之于临床，
多收奇效。
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泄功能正常，可促进人体血与津液的运行，调节脏腑

气机的升降；调畅情志，促进水液代谢、男子排精和
女子行经。“肝气能下达，故能助肾为疏泄”(《医学
衷中参西录》)；肝气升发舒展，则能助脾胃之运化、
心肺之宣散，气血之运行，使津液之清者达肌腠、皮
毛等组织器官，完成其滋养作用，津液之浊者或注入

膀胱为尿液，或化为汗、涕、泪等，经气化排出体
外。
3 肝主疏泄的病理变化
在多年的临床实践中，骆老总结出肝主疏泄的功

能失常主要表现为疏泄太过与疏泄不及两方面。疏泄
太过，是指肝气疏泄作用的病理性增强，即肝气运动

太过而病，临床可见肝气自身病变，亦可见于肝之气

血不和，肝血虚不能涵敛肝气，而致肝气亢进，以气

机逆乱多见，称为肝气逆乱。疏泄不及，是指肝气疏
泄作用病理性减弱，即肝气运动不足而病，临床可见

肝气自病，肝气虚，亦可见肝血虚，血不养肝而致肝

气疏泄不及，以气机郁结多见，称为肝气郁结。骆老
认为，不论是肝气逆或肝气郁均可导致气机失调，血

的运行和津液的输布也随之受阻，经络不通，脏腑器

官活动失调，进而引起胃痛、眩晕、月经不调、水液
代谢失调等病证的发生。骆老非常赞同周学海之言：
“凡脏腑十二经之气化，皆必借肝胆之气化以鼓舞之，
始能调畅而不病。凡病之气结血凝痰饮，跗肿臌胀，
痉厥，皆肝之不能条畅所致。”
4 肝主疏泄在肾系病证中的应用
骆老在临床实践中深刻体会到肝与肾的关系极为

密切，故古有“肝肾同源”之说。一方面，肝主疏
泄，肾主封藏，二者之间相互制约、相反相成，共同
对女子的月经来潮、男子泄精功能起到调节作用。骆
老常说朱丹溪所论的“肝司疏泄”的概念，正是相对
于“肾主闭藏”的功能而提出的。另一方面，“肾主
水”依赖肝之疏泄，肝主疏泄是调畅全身气机，推动
血和津液运行的一个重要环节，肺气的宣发肃降，脾

气的转输运化，肾气的蒸腾气化，三焦气机的通利，

无不在肝之疏泄的密切配合下进行，故肝的疏泄功能

对肾主水的过程有着十分重要的作用。《素问·大奇
论》 曰：“肝满肾满肺满皆实，即为肿”，又曰：

“肝雍两胠满，卧则惊，不得小便。”可见小便失利，
水肿等肾系病症的产生与肝主疏泄失调有着直接关

系。
骆老常说，若病人肝气虚，或肝血虚，血不养

肝，致肝气疏泄不足，木不疏土，可致气、血、津液
运行不畅，表现阳事不举、不射精或小便淋沥不畅、
精神抑郁、多愁善虑、胸肋胀闷，善叹息，他在临床
时常治以舒肝养肝，行气活血，选方逍遥散等。若肝
阳肝气偏盛，或肝精血不足，不能制约阳气，肝气疏

泄太过，肾主水功能失常，导致排尿频繁，临床表现

为尿频、尿急、少腹胀满等症；肝气疏泄太过，亦可
导致精微物质外泄，产生蛋白尿、血尿，遗精、早泄
等病症，“肝木侮土，则土衰而水浊”(《金匮要略论
注》)，产生痰水等病理产物，或水停为臌胀，或水蓄
为水肿，或小便不利为淋证，甚则癃闭，骆老在临床

时常治以疏肝泄肝、理气活血，选方一贯煎、柴胡疏
肝散等方剂。骆老在研读经典时认识到古代医家已经
注意到肝主疏泄与肾主水的关系，尤在泾在《金匮要
略心典》说：“肝喜冲逆而主疏泄，水液随之上下。”
黄元御亦谓：“粪溺疏泄，其职在肝，以肝发扬
……，冲决二阴，行其疏泄，故传送无碍”(《灵枢微
蕴·噎膈解》)。
5 病案举例
陈某，女，41 岁，公司职员，2011 年 9 月初

诊。患者于 2011 年 6 月开始出现头面四肢浮肿，且
有憋胀感，严重时手不能握，足不能履，经期加重，

伴有经期延长，血色暗淡，面色不华，纳食不香，胸

脘满闷，乳胀，二便如常，舌质淡、苔薄白，脉弦
细。血、尿检查未见异常，首诊医生诊断：西医诊
断：特发性水肿；中医诊断：水肿，属脾虚湿盛。患
者间断服用健脾利水中药，症状时好时坏。骆老接诊
后认为肝气疏泄失常，水液代谢失调，故立疏肝健脾

利水之法，方用柴胡疏肝散加减：柴胡、白芍、酒炒
香附、枳壳、泽泻、茯苓各 10 g，白术 15 g，甘草
5 g。服药 3 剂，水肿明显减轻，继服 4 剂，水肿全
消，精神好转，食欲增加，后嘱服逍遥丸 2 周，随
访半年，未复发。
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