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基于象思维从心论治阳痿 

王劭敏 1  赵朋飞 2 

（1.亳州市中医院 内分泌科；2.亳州市中医院 脾胃病科） 

【摘  要】象思维是基于中国古代哲学的一种思维模式，象思维与中医的发生、发展关系密切，基于象思维来治疗疾病自古已有。

本文基于象思维理念，从心射血功能与男性勃起功能取类比象，结合心主血脉、心主神明之能与男性勃起功能的血管充

血状态、男性勃起之心理动机等相联系，从心论治阳痿。以“益气养血，养心安神”、“培土益肾，兴阳养心”、“泻南补

北，水火既济”、“行气活血，通畅心脉”、“祛湿清热，清心定神”之法治疗阳痿，为治疗阳痿提供新思路。 
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Treating Erectile Dysfunction from the Mind Based on Elephant Thinking 
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2. Spleen and Stomach Disease Department of Bozhou Traditional Chinese Medicine Hospital） 

[Abstract] Elephant thinking is a thinking mode based on ancient Chinese philosophy，which is closely related to the occurrence and 

development of traditional Chinese medicine. The use of elephant thinking to treat diseases has existed since ancient times. This 

article is based on the concept of analogical thinking，taking analogies between the ejection function of the heart and male 

erectile function，and combining the ability of the heart to control blood vessels，the ability of the heart to control gods，and the 

vascular congestion state of male erectile function，as well as the psychological motivation of male erection，to treat erectile 

dysfunction from a psychological perspective. The methods of "tonifying qi and blood，nourishing the heart and calming the 

mind"，"nourishing soil and kidneys，promoting yang and nourishing the heart"，"purging the south and supplementing the 

north，harmonizing water and fire"，"promoting qi and blood circulation，unblocking the heart meridian"，"dispelling dampness 

and clearing heat，clearing the heart and calming the mind" are used to treat impotence，providing new ideas for the treatment of 

impotence. 
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阳痿，软弱无力、失其功能谓之痿，阳痿即男性在性交

时，阴茎或软而不举，或举而不坚，或坚而不久，无法进行

正常性生活的疾病。阳痿影响患者生活质量，严重者影响心

理健康造成焦虑、抑郁等心理疾病[1]。中医治疗阳痿历史久

远，在治疗阳痿方面有重要作用[2-5]。本文在中国传统思维方

式之一象思维的视域下，法天则地，取象比类，通过心主血

脉、司神明功能类比血脉充盈、宗筋张弛、情欲启动等男性

勃起的特性，从心论治阳痿，确立“益气养血，养心安神”、

“培土益肾，兴阳养心”、“泻南补北，水火既济”、“行气活

血，通畅心脉”、“祛湿清热，清心定神”为治疗阳痿六法，

现将其释义如下。 

1.探源求本-象思维之意 

象思维是一种朴素、直观的认识世界的思维方法，古人

通过观察天地人自然万物，用已知事物探索、认识、归纳、

总结世界的本质规律，透过现象看其本质，认为自然万物规

律皆是一体的、联动的、关联的，从而创建太极、阴阳、四

象、八卦、河图洛书、天干地支、五运六气等象工具，构建

天人合一的宇宙模型[6]。中医理论大体是从象思维起源的，

象思维是中医药文化的灵魂[7]。从象思维视角认识、治疗疾

病是中医的根本大法[8]。中药多以象思维知其性味功效，蒲

公英观其茎中空，由此联想其可通利孔窍；桑枝形似四肢关

节舒展，由此推理其具通利关节之效；石膏色白，纹路似肌

肉纹理，推其入肺解肌肤热；丹参、鸡血藤、大枣色赤入血。

中医诊断也离不开象思维，历代名家多以各种象来比喻脉

形，如浮脉为如水漂木，滑脉为如珠走盘，涩脉如轻刀刮竹，

弦脉为如按琴弦。中医是以象思维为主要思维而认识及治疗

疾病的，中医若缺乏象思维就如木之无根，水之无源[9]。 

2.取类比象-心主血脉、心主神志与男性勃起功能 

《黄帝内经》初步提出“视其外应，以知其内者，当以

观外乎诊于外者，斯以知其内，盖有诸内者，必形诸外”的
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观点，《丹溪心法》进一步提出“有诸内者，必形诸外”的

理论，人与天地联系，人之身体各部也是相互关联的[10]。 

心主血脉，此有两解。其一：心主血。古人通过观察心

有四腔，上下均连血脉，且血输注于心亦由心射出，认为心

生血，《血证论》云“食气入胃，脾经化汁，上奉心火，心

火得之，变化而赤是为血”，心主血主要体现在心阳化赤生

血，脾胃运化水谷得其精微，水谷精微是心生血之原料，奉

心化赤生血[11]；其二：心主脉。心气鼓动血液在脉中运行及

调控脉管收缩与舒张，血液充盈，脉道通利，血液流注全身，

营濡一身[12]。有研究发现在年轻男性人群中，勃起功能障碍

患者的心血管危险因素高于正常人群，侧面反应阳痿与心之

关联[13]。 

心主神明，心具有主宰人体生命活动、意识情志的功能。

《灵枢·邪客》有云：“心伤则神去，神去则死矣”，可见若

心若不健，五脏六腑皆受累，此从病理角度反映心主神明[14]。

男性受到性刺激后，心神动，情欲启，心气鼓动血脉，故而

充分勃起。性行为具有主动性，心神支配对外界刺激产生情

志及调控形体活动，是男性正常勃起的关键。一项研究发现

通过心理治疗能有效提高患者勃起功能[15]。 

3.象以尽意-从心论治阳痿法则 

3.1 益气养血，养心安神 

《素问·五藏生成论篇》云：“足受血而能步，掌受血

而能握，指受血而能摄”，四肢百骸皆需血濡养。《证治概要》

曰：“阴茎以筋为体，宗筋亦赖气煦血濡，而后自强劲有力”，

气帅血行，气血充盛是男性宗筋充分勃起的物质条件。临床

常见临房不举，伴心悸乏力，头晕健忘，失眠多梦，食少便

溏，面色少华，舌淡苔白，脉细无力，治宜益气养血，养心

安神，方选归脾汤，黄芪健脾益气，龙眼肉健脾气养心血，

人参、白术益气健脾，当归、酸枣仁养血以安心神，茯神、

远志宁心安神，木香芳香醒脾理气，炙甘草补益心脾，调和

药性。 

3.2 培土益肾，兴阳养心 

张介宾在《景岳全书·传忠录》中提出：“水中之火，

乃先天真一之气，藏于坎中。此气自下而上，与后天胃气相

接而化，此实生生之本也”，坎者肾也，肾为原阴原阳之宅，

所谓后天胃气即为脾胃运化水谷之气，先天后天相互滋养。

临床多见阴茎举而不坚，伴畏寒肢凉，腰酸腿软，耳鸣目眩，

纳少，大便溏泻，小便清长，舌淡胖或舌边有齿痕，苔薄白，

脉沉弱，方予还少丹以培土益肾，兴阳养心。肉苁蓉、巴戟

天温补先天之阳，大枣补后天之气，山药脾肾同补，茯苓健

脾化湿，小茴香温中散寒，熟地黄、枸杞子、山茱萸，五味

子、楮实子阴中求阳，杜仲、牛膝强筋健骨，远志、石菖蒲

养心安神定志。 

3.3 泻南补北，水火既济 

《尚书·洪范》有载：“水曰润下，火曰炎上”，心属火，

离卦，位居膈上，属阳；肾属水，坎卦，位于下焦，属阴。

清代傅山在《傅青主女科》云：“肾无心之火则水寒，心无

肾之水则火炽；心必得肾水以滋润，肾必得心火以温暖”，

心肾不交则心火过亢，心神失调，精室开阖失常，勃起不能

持久，而发阳痿。临床可见宗筋疲软，或举而不久，伴心烦

失眠，腰酸腿冷，头晕耳鸣，寐差多梦，舌尖红，少苔，脉

细数，方选桂枝加龙骨牡蛎汤合三才封髓丹加减以奏泻南补

北，水火既济之效。桂枝加龙骨牡蛎汤乃仲景名方，桂枝甘

草辛甘化阳，芍药甘草酸甘化阴，龙骨、牡蛎潜阳敛阴，生

姜、大枣温中。 

3.4 行气活血，通畅心脉 

《天下至道谈》曰“坚而不热者，气不至也”，神气不

至则交合不行，张景岳认为“情志之郁，则总由乎心”，七

情六欲均与心有关，心神统领情志，气郁是阳痿的常见原因
[16]。脉道通利是宗筋伸缩的必要条件[17]。临证见阳事不举，

或举而不坚，伴情志抑郁，胸胁胀满，头痛，善太息，舌暗

红，苔薄白，脉弦涩。治疗以行气活血、通畅心脉为要，可

予血府逐瘀汤，桃仁破血行瘀，红花、赤芍、川芎活血化瘀，

牛膝活血引血下行，地黄清热凉血、滋阴养血，当归养血活

血，桔梗、枳壳一升一降，调理气机，柴胡疏肝解郁，气行

则血行，甘草调和诸药。 

3.5 祛湿清热，清心定神 

清代医家林佩琴在其著作《类证治裁》指出“有湿热下

注，宗筋弛纵而致阳痿者”，湿热可致阳痿。现代医家秦国

政教授认为“久而成郁，郁而化热”，阳痿多见湿热患者[18]。

患者常见阴茎不挺，或举而不坚，伴少腹灼热，胸胁胀痛，

阴部潮热或瘙痒或有异味，阴囊坠胀，下肢酸重，体困乏

力，口苦，舌红，苔黄腻，脉滑数或弦滑。治疗多以祛湿

清热，清心定神为主，方选四妙散加减，苍术苦燥辛散除

湿邪，黄柏苦寒沉降走下焦，清下焦湿热，牛膝补肝肾强

筋骨，引血下行，薏苡仁色白，味甘，性微寒，禀土金之

气化，清热渗湿。 

4.验案举隅 

患者，男，44 岁，2023 年 10 月 16 日初诊于亳州市中

医院。主诉：性生活不能勃起或勃起阴茎疲软 4 月。患者于

4 月前发现性生活时阴茎不能正常勃起或勃起不久，自行口

服西地那非等药物症状可缓解，但停药后仍反复，患者遂求

中医治疗来诊。刻下见：性生活时不能勃起或阴茎勃起疲软，

心烦寐差，胁肋部胀痛，口苦口臭，纳食可，小便黄，阴囊
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潮湿，阴部腥臭，大便溏。舌红，苔黄腻，脉弦滑。西医诊

断：勃起功能障碍，中医诊断：阳痿 湿热扰心。治以四妙

散加减。处方如下：苍术 15g，黄柏 15g，牛膝 15g，薏苡仁

30g，柴胡 12g，川芎 10g，石菖蒲 9g。14 剂，水煎每服 400ml，

1 日 1 剂，早晚温服，嘱患者药尽来诊。复诊（2023 年 10

月 30 日）：患者诉诸证减轻，口苦口臭不觉明显，无心烦胁

痛，阴囊潮热较前减轻，现行房可勃起，但持续时间较短，

舌苔薄，稍黄，脉滑，调整前方，去川芎、柴胡，加陈皮

12g 健脾理气祛湿，继服 7 剂。三诊（2023 年 11 月 7 日）：

患者诉无明显不适，诸证已消，嘱患者勿房劳过度，清淡饮

食，适量运动。 

按语：患者素日嗜食辛辣厚味重口味食物，平素喜冷饮，

观之形体肥胖，臀大腰圆，长期室内办公，久坐伤脾，加之

饮食不节，损伤脾胃，脾胃运化失常，水液代谢障碍生湿，

湿性重浊粘滞，遏阻气行，日久郁而化热，湿热扰心，心神

不清明，好比机器长期置于湿热环境主机受损不能正常调控

各零件运转，心气不能如常推动血运，宗筋不能鼓动，遂发

阳痿。四妙散见于清代名医张秉成所著《成方便读》，为清

利湿热名方，本案患者湿热扰心，兼见肝郁症状，故以苍术

燥湿健脾，黄柏苦寒清下焦湿热，薏苡仁入足阳明胃经去湿

热，牛膝补肝肾引诸药之力入下焦，柴胡疏肝理气，川芎行

气开郁，石菖蒲和胃化湿，开心窍通心气，以谋清利湿热，

疏肝定神之用。患者二诊无肝郁症状，故去柴胡、川芎，加

用陈皮理气健中焦，通中焦而畅三焦。全程紧扣祛湿清热，

清心定神，证药相符，霍然而愈。 

5.小结 

心为君主之官，五脏六腑莫不听焉，基于象思维视角，

心主血脉、主神明功能受累影响宗筋振起而致阳痿。从心论

治阳痿，正如《素问·阴阳应象大论》所言：“治病必求于

本”，追本溯源，重视疾病根本乃利疾病痊愈。 
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