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基于国医大师路志正“顾润燥、纳化常”思想论治脾胃病
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　　摘要：国医大师路志正砥志研思脾胃学说及温病理论，契合现代病因病机变化，总结其学术经验成十六字诀：“持中
央，运四旁，怡情志，调升降，顾润燥，纳化常”。以脾胃病为核心，深刻剖析“顾润燥、纳化常”所蕴含的辨证思想，“顾润

燥”在遵从“胃喜润恶燥”“脾喜燥恶湿”之特性同时，不拘泥于脏腑，以辨证为要义，并梳理润燥兼顾、以平为期，升降相

因、动中求衡，怡畅情志、以柔克刚之用药策略，从而达到“纳化常”的治疗目的。
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基金项目：国家重点研发计划项目（２０２２ＹＦＣ３５００５０３）；国家中医药管
理局中医药防治消化道癌前疾病传承与创新团队项目

（ＺＹＹＣＸＴＤ－Ｃ－２０２２１０）
作者简介：王倩影（１９９１－），女，河南郑州人，博士在读，研究方向：中

医药防治消化系统疾病。

通讯作者：苏晓兰（１９８２－），女，河北保定人，主任医师，博士研究生导
师，博士，研究方向：中医药防治消化系疾病。Ｅｍａｉｌ：
ｓｕｘｉａｏｌａｎ１９８２＠１２６．ｃｏｍ。

　　国医大师路志正教授是第一届国医大师，幼承家学，研习
岐黄之术，熟稔经典，融汇百家，崇尚脾胃学说，学术造诣深厚，

临床医术精湛，“不拘一家，博采众方，由博返约”，在脾胃病的

诊治方面有着独到见解，总结其学术经验成十六字诀：“持中

央，运四旁，怡情志，调升降，顾润燥，纳化常”。擅长从脾胃及

整体论治内、妇、儿科等疑难病症，强调心身同调、针药并用、药

食同补、导引健身［１］。传承路老十六字诀，灵活运用“顾润燥，

纳化常”理论辨治脾胃病，余受益于此，故深研之，现详述

如下。

１　“顾润燥，纳化常”学术渊源
“顾润燥，纳化常”理论源起于《内经》《难经》，《素问·六

元正纪大论篇》曰“太阴所至为积饮痞隔”，《素问·阴阳应象

大论篇》又言“湿胜则濡泄”，《难经》曰“湿多成五泄”指出脾

土易受湿邪，水湿伤脾运化不及所困以成疾；《素问·五脏别

论篇》曰“胃者，水谷之海”，《素问·经脉别论篇》曰“饮食饱

其汗出于胃”，指出胃土受纳腐熟水谷精微，得水润之性，又

《素问·六微旨大论篇》曰“阳明之上，燥气主之，中见太阴”，

指出了阳明胃土标本中气的分配规律，胃属阳明，易从燥化，禀

燥之气化，方能受纳腐熟而主通降，但燥赖水润湿济为常，因此

脾胃脏腑相济，燥湿得以，共为后天之本，受纳运化相辅相成。

金元时期李东垣将内经理论进一步发展，创新了脾胃学

说，提出“内伤脾胃，百病由生”，治疗上推崇升降浮沉理论［２］。
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与“脾主胃从”的理论不同，李东垣重视“脾气升清”的同时，亦

提出“胃气上升”的观点［３］，胃气升浮不利则元气不生，创制

“升阳益胃汤”“补中益气汤”等经典方剂，治以柴胡、升麻以引

黄芪、甘草甘温之气味上升，名为升胃气，实则是提气以升阳之

意，与后世降胃之气的理念并不相悖［４］。

清代名医叶天士，基于李东垣“阳气升发”学说和朱丹溪

“脾土之阴”的思想，进一步阐述了脾升胃降的气机理论及“脾

喜刚燥，胃喜柔润”的生理特性［５］，且创立胃阴学说，提出治胃

阴亏宜甘凉通降的法则，“脾胃分治”始兴，并有甘凉濡润、甘

酸济阴、芳香清养等具体的治法，为后世医家留下完备的治疗

思路［６］。

路老博古通今，指出古时饮食所伤多因饥饱无常、胃无受

纳，而现代则多因饮食过盛、湿浊内生。且随着时代进步、环境

变化、生活压力增加，造成情志内郁、劳心烦神、运动减少等，均

会损伤脾胃，升降失调，运化失司，润燥失宜。路老进一步总结

出气虚、血少、湿蕴、痰阻、瘀血、气机紊乱等病机，辨证着眼于

发病的根源，调理脾胃是其治本之道，而调理脾胃重在升降相

宜，顾其润燥，升脾降胃，以使纳运为常，并总结为“顾润燥，纳

化常”。

２　“顾润燥，纳化常”的学术思想
“顾润燥，纳化常”之“顾”意为兼顾、顾护之意，即在脾胃

病的辨证施治过程中，要始终顾护脾与胃不同的润燥之性，以

顺应脾胃不同生理特性为始终，不可用药偏燥而伤胃，亦不可

用药过腻而碍脾。“纳”为受纳，容纳之意，概括了胃受纳水

谷，通降为用的功能，“化”为运化之意，体现了脾脏运化水谷

精微，吸收并转输至全身的作用［７］。“纳”“化”二字指出了脏

与腑主要功能职责的不同，功用相互承接，脾与胃水谷纳运协

调、燥湿相济，升降相因的辨证关系。“纳化常”为调理脾胃的

最终目的，即恢复脾胃正常的受纳与运化功能。

２．１　胃喜润恶燥，以阴为用　“润”有雨润万物之义，《礼记》
曰“温润而泽”。胃属阳明而主燥，以阳气为本，阴津为用，体

阳用阴。吴鞠通在《医医病书·五脏六腑体用治法论》中论述

道：“胃为足阳明，……其用主纳，主降，则阴也。”说明了胃为

燥土，赖阴液滋润，胃阴足则能受纳腐熟。胃以阴为用，保障受

纳作用的发挥。《四圣心源·阴虚》：“胃以纯阳而含阴气，有

阴则降，浊阴下降，是以清虚而善容纳。”故胃中柔润，胃阴充

足，才能发挥胃用阴，即胃受纳腐熟和胃气的通降的作用［８］。

２．２　脾喜燥恶湿，得阳始运　脾位于腹腔上部，膈膜之下，与
胃以膜相连。而与胃相对而言，脾为太阴湿土之脏，具有喜燥

恶湿的生理特性。脾主运化，一可运化水谷，二则能运化水湿。

运化水湿，即胃受纳水谷后形成的水液靠脾来转运输布，即

《素问·经脉别论篇》曰“饮入于胃，游溢精气，上输于脾，脾气

散精”［９］。人体通过脾的生理功能以调节体内水液代谢的平

衡，因此脾为“后天之本”。《素问·阴阳应象大论篇》曰：“中

央生湿，湿生土，土生甘，甘生脾……其在天为湿，在地为

土……在藏为脾”，表明了脾土与水湿的密切关系，脾能健运

水湿则水液输布正常，反之，湿失其常度、脾运化无能，则易致

病。《医宗金鉴》明言人体受病病因有三，“外因六淫八风感，

内因六欲共七情，饮食起居不内外，负挑跌扑损身形”，七情内

伤或饮食不节易致脾虚不运则生湿，外受湿邪或过食肥甘酒醴

则易致湿阻成邪而困脾。因此脾主运化水湿，易受湿邪所困，

故脾恶湿。

《临证指南医案》提出“太阴湿土，得阳始运……此脾喜刚

燥”［１０］，湿为阴精，人体水湿糟粕须靠脾之阳气温煦推动运化

才能得以正常输布。《内经》曰“少火生气”，脾阳充足则如暖

阳，万物得以温煦，水湿得以运化，不致蕴久而成邪。如脾阳虚

衰无力蒸化水湿，则水液停聚，或生寒湿，或郁久而化湿热为

害，正如《脾胃论·脾胃盛衰论》所言“大抵脾胃虚弱，阳气不

能生长，是春夏之令不行，五脏之气不生”，因此脾之健运有赖

阳气得推动。

２．３　燥湿相济，纳运为常　脾与胃解剖部位以膜相连，经络上
互相络属［１１］，生理上脾主运化，胃主受纳，“脾主为胃行其津

液”，脾与胃相互依存，脾胃之润燥密切相关，生理病理相互影

响，一荣俱荣，一损俱损［１２］。脾喜燥恶湿，易为湿邪所困，湿重

则运化失司。胃喜润恶燥，易为燥邪所伤，燥伤阴液则不能受

纳。《金匮要略》所云：“五脏病各有所得者愈，五脏病各有所

恶，各随其所不喜者为病。”脾胃润燥相济，相辅相成，脾湿气

过重则运化失司，胃阴液不足则不能受纳，脾胃燥润之性，相生

相克，矛盾统一。唯有兼顾润燥，燮理阴阳，方具冲和之德，在

强调脾胃温补升发基础上，不忘甘淡濡润，以顺脾胃生理之性，

达到燥湿互济，纳运为常的目的［１３］。

２．４　不泥脏腑，思辨是魂　虽有言“胃喜湿恶燥”“脾喜燥恶
湿”，但临证不可拘泥，辨证是中医学的灵魂与精髓所在。任

一脏腑均有阴阳，均可出现或燥或湿的病理改变。因此，调理

脾胃不可一概而论，仅遵循叶天士滋养胃阴，或李东垣的升补

脾气，或周慎斋滋养脾阴，亦或拘泥于燥脾润胃之法，临证易出

现辨证偏颇，不能明辨病因病机，从而失治误治。如遇脾阴虚

之证，则需采用滋脾润燥之法，路老指出，情志所伤和饮食劳倦

尤易导致的脾阴虚，可见形体消瘦，口唇干燥，神疲乏力，面色

少华或无华等；脾气亏虚、运化不及，可见食欲不振，食后腹胀

等；脾阴虚不能制热，往往伴阴虚内热的表现［１４］。治疗当以

“甘淡”为主。如《先醒斋医学广笔记》中记载：“脾阴亏则不能

消，世人徒知香燥温补为治脾虚之法，而不知甘凉滋润益阴之

有益于脾也”［１５］。

“顾润燥”不仅对于脾胃病有指导意义，五脏病也同样适

用。若以“润燥”之性代指“脾胃”，则“顾润燥”还有时时顾护

脾胃之含义。顾护脾胃，用药以“平和稳妥”为上策，药性不偏

不倚，于平淡中收奇功。同时，剂量不在大小，贵在轻灵活泼，

切中病机，对证为首务，方能恢复脾胃功能，切忌过量伤胃，反

增脾胃负担。“顾润燥”也是润燥兼备之意，《景岳全书·新方

八略引》中记载：“善补阳者，必于阴中求阳”，与脾胃之治有异

曲同工之妙，路老在临床上，补脾常辅以和胃，用升提的之药，

必佐以降气之品，滋阴聊佐以化湿，清热适佐以温散，反之亦

然。由此可见，临床上要不拘泥于脏腑，辨证精当，去伪存真，

兼顾润燥，用药切忌过犹不及，才能取得满意的效果，这也是调

理脾胃的精髓所在。

３　“顾润燥，纳化常”用药策略
３．１　润燥兼顾，以平为期　脾主运化水谷，喜清燥而不喜欢潮
湿；而胃主受纳水谷，喜濡润而不喜干燥。在治疗脾胃病时，需

要保护脾胃的润燥性质，通过调理脾胃，使其相互配合，达到润

燥相济的状态［１６］。脾胃的润燥平衡对于消化吸收、气血生化、

保持机体阴阳平衡等方面都非常重要。因此在治疗脾胃病时，

应遵循“润燥兼顾，以平为期”的治疗原则，针对脾喜燥恶湿和

胃喜湿恶燥的特点，采取相应的用药策略。以润治燥，意为选

用具有滋润作用的中药缓解燥热之证，保护阴液，同时不能滋

腻过度，用药以平衡和谨慎，以免碍脾。以燥胜湿，意味着选用

具有燥湿作用的中药来解除湿邪，但同时要注意保护阴液，避

免温燥过度而害阴液，用药避免过度刚燥而有伤阴之弊。

路老治燥喜用甘寒，以甘凉濡润之品滋养胃阴，施法缘起

叶天士“甘寒生津法”［１７］，甘寒之性尤能补养胃阴，且甘者缓
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之，专能入脾胃而补益，寒能清热，可治燥热之邪，以顺胃海清

凉之性，取其“壮水之主，以制阳光”。又甘寒之品清润又不滋

腻，养阴的同时不碍湿邪。如燥热不慎，则选用甘淡、甘平之品

徐徐图之，常用麦冬、玉竹、沙参、石斛、太子参等药物［１８］。路

老治疗湿邪善用苦辛，苦有泻火、燥湿、通泄、下降等作用，可燥

脾湿免困遏，辛性能行能散，湿邪必壅遏气机，故用辛药以发散

脾气，脾气得以升清，气机乃转。湿本阴邪，但又会郁而化热，

因此脾虚生湿或脾湿从热而化酿成湿热，则须辨证施用寒温之

品，如霍梗、荷梗、厚朴、佩兰、白蔻仁等芳香辛温以醒脾燥湿，

白术、苍术苦温以健脾燥湿。通过健运脾气、濡养胃阴，并可加

强脾胃运化，从而脾升胃降，中焦斡旋恢复正常［１９］。

３．２　升降相因，动中求衡　路老在治疗中注重燥湿互济之外，
尤为重视脾胃气机调治。路老认为脾胃受纳运化功能的正常

行使，靠的是脾胃气机运动，脾胃一升一降为全身气机之枢纽，

一身之气的畅达全赖脾胃调和［２０］，中焦气机斡旋方能正存邪

祛，疾病向愈。路老处方以升为主如补中益气汤、异功散、六君

子等，以降为主常用如平胃散、藿朴夏苓汤、枳实导滞丸等加

减，喜用谷麦芽、荷叶、佛手、柴胡、升麻等药，既可理气开胃，又

可升发清阳，升脾阳以运化水湿，升胃阳以培固根本。路老在

以调理脾胃升降相宜为根本的同时，重视三焦同治，临证配合

开宣肺气、疏肝理气、利水逐湿之品，《伤寒论》曰：“上焦得通，

津液得下，胃气因和”，药用麻黄、杏仁、桔梗皆为宣发升提肺

气，香附、木香等畅达肝气以助化湿，茯苓、泽泻、薏仁、玉米须

等利水渗湿以使下焦得通［２１］。三焦调畅，中焦则健运不止，是

以动中求衡。此外，路老还擅于使用升降之性互补的药对，以

利气机升降开阖、气血顺畅条达。如荷梗主升，藿梗主降，二药

同用以宽气和中、通降胃气，用于湿阻气机，升降失司诸证；麦

芽主升，谷芽主降，二药合用以健胃醒脾，以治中气虚弱、食积

胃脘之纳呆［２２］。

３．３　畅怡情志，以柔克刚　路老认为现代社会生活节奏紧张，
压力增大，社会心理因素对身体健康造成的危害也分量愈

重［２３］。日久情志不畅、肝失疏泄，横逆犯脾则易导致脾胃病丛

生。临床上情绪问题多致土虚木乘或土壅木郁等肝脾失调之

病证，所以治疗脾胃疾病的同时，要兼以“怡情志”而调肝，继

而恢复脾胃升降功能，以达“纳化常”目的。因此提出了“怡情

志”的学术思想，强调在调理脾胃病的同时，应注重帮助患者

调整情绪的异常，令患者拥有健康的心态［２４］。正如《丹溪治法

心要》言“人身万病皆生于郁”，人体以气为本，气和则气机上

下出入运行不止，气郁则气机乖违，百病由盛。气郁，则血瘀、

内火、痰湿、食滞丛生，因此调畅情志则有利于气、血、痰、火、

湿、食等诸邪气发越而解，并且路老认为“与其峻攻，不如渐

磨，攻伐太过，反伤肝脾，肝失条达，气焉得舒？脾失健运，痰焉

得化？不足愈疾，反致增病”，提倡不可攻伐太过，反伤脾

胃［２５］，应用药和缓达到以柔克刚的效果。路老在“怡情志”方

面，善用香附、佛手、娑罗子、八月札、玫瑰花、绿萼梅等专以理

气解郁，调畅情志；选用郁金、丹参等，可解郁除烦，又能活血化

瘀，以解气郁、血瘀；以橘叶、川芎、夏枯草理气解郁，兼泻火郁；

对于过嗜烟酒，又伤于情志，以致中焦积热而挟胆火上攻者，则

以茵陈清胆利湿泻热，以忍冬藤、赤芍清热通络而治之［２６］。

４　小结
脾与胃同位于人体中焦，一脏一腑，一阴一阳，一润一燥，

共为后天之本。生理状态下脾胃运化受纳正常，阴阳润燥和

合，升降斡旋调畅，但常人易因饮食失节、情志失调、劳倦失度

造成脾胃内伤，变生诸病。路老在传承中医经典、各家学说的

理论基础上，结合现代病因变化总结提出了“顾润燥、纳化常”

的思想治疗脾胃病。治疗上以调理脾胃燥湿互济、升降相宜为

治疗核心，通达三焦、情志畅怡为辅助，用药细致入微，切中病

机，使脾胃功能恢复正常，临床每能获良效，值得传承、推广与

应用。
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