
窑远圆愿摇摇 窑 中国中西医结合杂志 2020年 5月第 40卷第 5 期 CJITWM袁 May 2020袁 Vol. 40袁 No郾 5

基金项目院 国家自然科学基金项目渊No.81820108033袁 No.81573806袁 No.81774066袁 No.81703923冤
作者单位院 1.中国中医科学院望京医院脾胃病科渊北京 100102冤曰2.Department of Medicine袁John忆s Hopkins University渊Baltimore袁USA

21201冤曰3.中国中医科学院针灸研究所渊北京 100700冤曰4.北京中医药大学研究生院渊北京 100029冤曰5.功能性胃肠病中医诊治北京市重点实验室

渊北京 100102冤
通讯作者院 魏摇 玮袁010原84739719袁E鄄mail院sxxtyy@sina.com

DOI院 10郾 7661/j郾 cjim郾 20200305. 311

窑思路与方法学窑

探讨野脑肠同调冶治疗常见
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摘要摇 功能性胃肠病渊FGIDs冤是一组根据胃肠道症状分类与精神心理因素密切相关的疾病遥 功能性消

化不良渊FD冤和肠易激综合征渊 IBS冤是其主要类型遥 FGIDs 发病机制复杂袁西医治疗疗效欠佳袁中医治疗有

特色袁但缺乏高质量临床证据遥 Rome 郁将 FGIDs 定义为野脑 肠互动异常冶袁结合野调枢通胃冶理论袁以前

期研究结果为基础袁提出野脑肠同调冶治疗两种常见 FGIDs渊FD尧腹泻型肠易激综合征冤的思路袁即用野辛开苦

降调枢法冶治疗 FD袁野温肾健脾调枢法冶治疗腹泻型肠易激综合征袁为常见 FGIDs 的治疗提供借鉴遥
关键词摇 脑肠互动曰 脑肠同调曰 功能性胃肠病曰 肠易激综合征曰 辛开苦降调枢法曰 温肾健脾调枢法
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ABSTRACT 摇 Functional gastrointestinal disease 渊 FGIDs 冤 is a set of diseases closely related to

gastrointestinal symptoms and mental psychological factors. Functional dyspepsia 渊 FD冤 and irritable
bowel syndrome 渊 IBS冤 are representative syndromes of FGIDs. The pathogenesis of FGIDs is complex袁
and the curative effect of Western medicine is not good. Chinese medicine has characteristics袁 but lacks
high quality clinical evidence. According to Rome 郁袁 FGIDs is defined as " disorders of gut鄄brain
interaction" . Based on the results of previous studies and in combination with the " Tiaoshu Tongwei
theory"袁 authors proposes a method of "brain and gut harmonization" for treating two common functional
gastrointestinal diseases 渊FD and IBS鄄D冤袁i.e袁 "Xinkai Kujiang Tiaoshu method" for treatment of FD and "
Wenshen Jianpi Tiaoshu method " for treatment of IBS鄄D. This may provide a common ground for the
treatment of common functional gastrointestinal diseases.
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摇 摇 功能性胃肠病渊 functional gastrointestinal dis鄄
orders袁FGIDs冤又称为野脑 肠互动异常冶袁已受到国

际社会的广泛关注袁该类疾病发病率高袁且易复发遥 其

中功能性消化不良渊 functional dyspepsia袁FD冤和肠

易激综合征渊 irritable bowel syndrome袁IBS冤为常见

类型咱1袁2暂 遥
近年来袁中医学对 FD 和 IBS 的研究越来越多袁

FD 病名多归属野胃脘痛冶野痞满冶范畴曰IBS 则属于野泄
泻冶野便秘冶范畴遥 二者病因病机有诸多相似袁均有饮

食不节袁损伤脾胃曰情志不遂袁肝气郁结袁久则横逆犯

脾曰水湿不行袁酿生痰浊袁壅阻中焦遥 诸多原因引起脾

失健运袁运化失司袁形成水湿尧痰瘀尧食积等病理产物袁
导致中焦气机不畅袁脾胃升降失常袁出现痞满或胃脘

痛曰或导致肠道功能紊乱袁而出现泄泻尧便秘咱3暂遥 叶罗
马郁院功能性胃肠病曳渊以下简称 Rome 郁冤认为该病

病因包括神经胃肠病学和脑 肠互动多方面异常咱4暂 遥
FGIDs 的症状产生与中枢神经系统渊central nervous
system袁CNS冤尧肠神经系统渊enteric nervous sys鄄
tem袁ENS冤 和自主神经系统 渊 autonomic nervous
system袁ANS冤功能异常有关袁而这三者的联系与脑肠

肽密不可分袁脑肠肽既在外周调节胃肠道功能袁又在中

枢调节胃肠道生理活动遥 因此袁FGIDs 是心理社会因

素通过野脑 肠轴冶相互作用导致胃肠道生理功能紊

乱而引起的疾病咱5暂 遥 从病因角度看袁中医有情志不畅

而致病的理论袁西医有心理社会因素致病的认识曰从病

机或病理生理机制角度讲袁中医认为肝郁气滞袁横逆犯

脾袁可以影响脾胃的运化腐熟功能以及大肠的正常传

导作用袁西医则认为 FGIDs 与心理因素和精神障碍有

关咱6暂遥 魏玮教授师从国医大师路志正先生袁继承路老

调理脾胃病野持中央袁运四旁袁怡情志袁调升降袁顾润

燥袁纳化常冶的思想袁结合多年临床实践袁魏玮等咱7暂 总
结提出野调枢通胃冶的现代中医学理论袁即通调脏腑之

枢脾胃尧神明之枢心脑尧开阖之枢少阳袁以达到治疗疾

病的目的遥 其中野调冶即调摄尧调理袁指治疗手段和方

法曰野枢冶即核心袁引申为疾病及其病理变化过程的关

键环节曰野通冶指六腑以通为用曰叶灵枢窑本输曳曰院野大
肠小肠皆属于胃袁是足阳明也冶袁因此野胃冶涵盖了现代

医学消化系统的概念曰野通胃冶这里指通利胃肠之腑

气遥 该理论的创立袁突破中医从肝尧脾尧肾治疗的局限袁
从核心病机把握疾病遥 这一理论与现代医学野脑
肠 微生态轴冶有异曲同工之处遥 对这类疾病西医以

对症治疗为主袁往往难以充分缓解患者症状尧控制病情

反复遥 基于以上中西医认识袁结合长期临床观察和实

践袁笔者认为中医治疗该类疾病应抓住核心病机袁以

野脑 肠互动异常冶为目标袁以同时改善消化道症状和

不良心理状态为调枢的关键袁据此提出野脑肠同调冶的
诊疗思路遥

脑为野元神之府冶袁是生命的枢机袁主宰人体的生

命活动曰叶备急千金要方窑 灸法门曳也明确讲院野头者袁
身之元首袁人神所注袁气口精明袁三百六十五络袁皆上归

于头冶 咱8暂 袁阐明了脑与神的密切关系遥 神是人体生命

活动的主宰袁因此脑的生理功能正常对人体生命活动

具有至关重要的作用遥 从经络循行角度看袁阳明经循

经络脑袁为多气多血之经袁阳明调则头部诸阳经气血充

足袁经络畅达袁故与元神密切相关遥 而阳明包括脏腑

渊胃尧大肠冤和经络渊足阳明胃经尧手阳明大肠经冤遥 叶伤
寒论曳中亦有很多论述指出精神状态改变是阳明病重

要症状之一袁揭示了野脑 肠冶之间的关联袁为这一理

论提供了基础袁如院野大下后袁六七日不大便袁烦不解袁
腹满痛者袁此有燥屎也冶曰野病人不大便五六日袁绕脐

痛袁烦躁冶曰野其人发狂者袁以热在下焦袁少腹当硬满遥
小便自利者袁下血乃愈噎噎抵当汤主之冶袁等等袁阐述

了脑神与肠腑功能的相互影响遥 若肠腑功能异常袁则
致脑神失养袁患者情志受到较大影响遥 运用辛开苦降

调枢法和温肾健脾调枢法分别治疗 FD 和腹泻型肠易

激综合征渊 irritable bowel syndrome with predomi鄄
nant diarrhea袁IBS鄄D冤袁在缓解消化道症状的同时可

以对精神心理起到良好的改善作用遥
1摇 辛开苦降调枢法治疗 FD
辛开苦降调枢法由叶伤寒论曳泻心汤为代表的辛

开苦降系列方演变而来遥 FD 是一种典型的消化系统

心身疾病袁其发病与社会精神心理因素密切相关遥 流

行病学研究表明袁FD 与精神病理因素和精神障碍共病

有关袁尤其是焦虑症和抑郁症咱9暂遥 依据叶功能性消化

不良中医诊疗专家共识意见渊2017冤曳袁寒热错杂证为

主要证型之一咱10暂遥 在诊疗上应兼顾患者消化系统症

状和精神心理状态这两个关键环节袁因此袁笔者提出

野脑肠同调冶的思路遥 应用辛开苦降调枢法治疗 FD袁
此处野调枢冶具体指辛开苦降袁疏肝解郁遥 代表方剂半

夏泻心汤加减遥
辛开苦降调枢法代表方剂胃康宁渊姜半夏尧黄连尧

砂仁尧黄芩尧干姜尧党参尧郁金尧厚朴尧白芍尧醋元胡尧柴
胡尧大黄尧炒杏仁尧炙甘草冤袁在半夏泻心汤基础上加入

行气解郁之柴胡尧郁金尧厚朴尧砂仁等药袁具有平调寒

热尧消痞散结尧调畅气机尧疏肝解郁之功效遥 尤其郁金

一味袁归肝尧胆尧心经袁既能活血袁又可行气袁还兼有解郁

开窍之功遥 正如叶本草备要曳所言野行气袁解郁袁泄血袁
破瘀袁凉心热袁散肝郁冶 咱11暂袁为调枢之要药遥 现代药理
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研究表明郁金作为治疗抑郁症的核心药物其主要成分

是谷甾醇和 茁鄄谷甾醇袁多巴胺受体尧五羟色胺受体和

阿片受体为主要作用靶点袁对神经活性配体鄄受体相互

作用尧酌鄄氨基丁酸信号突触尧环磷酸腺苷信号通路尧钙
离子信号通路和多巴胺能神经突触进行网络状综合调

节可能是抗抑郁的主要方式咱12暂 遥 因此袁前期临床表明

辛开苦降调枢法可以在改善 FD 寒热错杂证上消化道

症状的同时缓解不良情绪咱13袁14暂遥 在此基础上袁本课题

组采用随机尧双盲尧安慰剂对照试验进一步对胃康宁疗

效及安全性进行了评价袁结果显示治疗组渊97郾 1%冤疗
效优于对照组渊81郾 3%冤袁安全性评价中两组均未出现

不良反应咱15暂 遥 另一项针对胃康宁治疗 FD 寒热错杂

证患者的心理疗效观察结果显示其总有效率为

86郾 7%袁优于对照组袁治疗后焦虑自评量表渊Self鄄rat鄄
ing Anxiety Scale袁SAS冤尧抑郁自评量表渊Self鄄rat鄄
ing Depression Scale袁SDS冤评分较对照组明显降

低袁提示胃康宁可以显著改善患者焦虑和抑郁情绪袁缓
解 FD 症状袁并且还可避免服用抗抑郁药物带来的不

良反应咱16袁17暂 遥 在临床试验的同时袁本课题组对该法治

疗 FD 进行了基础研究袁表明胃康宁可使情志致病 FD
模型大鼠降钙素基因相关肽渊 calcitonin gene relat鄄
ed protein袁CGRP冤尧P 物质渊substance P袁SP冤表达

明显减少袁改善 FD 大鼠胃肠感觉过敏咱18暂遥 常玉娟

等咱19袁20暂通过观察胃康宁对 FD 大鼠胃排空功能及血浆

胃肠激素水平袁以及对十二指肠嗜酸性粒细胞尧肥大细

胞尧Ca2+原Mg2+ 原ATP 酶和相关神经递质的影响证明

FD 的病理生理机制与十二指肠运动障碍及嗜酸性粒

细胞浸润有关袁胃康宁可能通过调节外周血胃动素

渊motilin袁MTL冤尧胃促生长素渊ghrelin冤尧胃泌素渊gas鄄
trin袁GAS冤含量及十二指肠相关神经递质及免疫细胞

表达袁进而改善 FD 大鼠胃肠动力尧降低胃肠过敏遥
临床与基础研究结果为野脑肠同调冶之辛开苦降

调枢法治疗 FD 提供了支撑遥 FD 主要有上消化道症

状和精神心理改变袁这二者也是野调枢冶的关键袁本课

题组坚持野药以治病袁医以疗心冶的理念袁在应用辛开

苦降袁疏肝解郁药物的同时袁重视精神心理的干预袁从
患者的生理尧心理尧生活方式等多方面入手袁以药物治

疗尧心理疏导尧生活干预等方面多维度调摄袁 疗效

更佳咱21袁22暂遥
2摇 温肾健脾调枢法治疗 IBS鄄D
IBS 是一种慢性尧复发性的胃肠疾病袁目前其病理

生理机制仍未明确袁但精神心理因素与其密切相关已

成为广泛共识咱23暂 遥 IBS 共有四种亚型袁其中又以

IBS鄄D 最为常见咱24暂 遥 中医学将 IBS鄄D 归属于野泄泻冶

野腹痛冶野肠郁冶等范畴遥 中医藏象学将脑的功能分属

五脏袁有野魄门亦为五脏使冶的说法袁而魄门为大肠之

末端袁所以认为肠功能受脑之调控咱25暂 遥 再者手阳明大

肠经与督脉相连袁督脉通于脑袁是阳气阴精入脑的途

径遥 人中穴为手足阳明经与督脉之会袁是开窍醒神之

要穴袁针刺之袁可使脑及大肠气血恢复正常袁上下通顺袁
则气机调畅咱26暂 遥 IBS鄄D 属于慢性病袁具有病情迁延难

愈的特点遥 叶景岳全书窑泄泻曳指出院野肾为胃关袁开窍

于二阴袁所以二便之开闭袁皆肾脏之所主袁今肾中阳气

不足袁则命门火衰袁噎噎阴气盛极之时袁即令人洞泄不

止也冶 咱27暂 遥 根据野久病及肾冶的理论及大量的临床实

践袁泄泻日久袁肾阳虚衰袁釜底无薪袁不能温养脾胃袁运
化失常袁水谷下趋肠道而泻遥 因此笔者认为脾肾阳虚

证为 IBS 的主要证型袁且伴有焦虑尧抑郁尧躯体化障碍袁
此观点已纳入叶肠易激综合征中医诊疗专家共识意见

渊2017冤曳 咱28暂和国家中医药管理局叶22 个专业 95 个病

种中医临床路径曳 咱29暂 遥 所以袁在治疗上应抓住核心要

素袁既要调理脾胃袁又须温补下焦元阳袁更应兼顾调畅

情志袁因此此处野调枢冶具体为温肾健脾袁行气解郁遥
选用四神丸化裁而成温肾健脾调枢方渊补骨脂尧肉豆

蔻尧五味子尧吴茱萸尧丹参尧白术尧郁金尧生姜尧大枣冤袁诸
药合用有健脾益气尧温肾助阳尧行气解郁之功遥 在此基

础上加入合欢花尧玫瑰花等轻清解郁之品袁在温肾健

脾尧涩肠止泻的同时安神益智袁调畅情志袁紧扣 IBS鄄D
核心病机袁充分体现了野脑肠同调冶的治疗理念遥 本课

题组对温肾健脾调枢方治疗 IBS鄄D 进行多中心尧随
机尧双盲尧安慰剂对照试验的结果显示治疗组总有效率

和复发率分别为 92郾 24%尧15郾 79%袁二者均明显优于

对照组 49郾 07%尧56郾 86%袁表明温肾健脾调枢方对

IBS鄄D 有较好疗效袁并降低其复发率咱30暂 遥 通过 Meta
分析显示袁与安慰剂比较袁温肾健脾调枢法在改善

IBS鄄D 患者腹痛尧腹泻尧内脏高敏及情绪等方面是安全

有效咱31暂 遥 在基础研究方面袁考虑到 IBS 发病与长期心

理应激状态密切相关袁而且多伴有焦虑尧抑郁尧紧张等

不良情绪袁本课题组采用多种行为学共同尧长时间刺激

的物理化学方法构建了较为理想的脾肾阳虚 IBS鄄D
动物模型咱32暂曰随后发现温肾健脾调枢方对 IBS鄄D 有良

好的治疗效果袁其机制可能有院调控 Th1/Th2 起到抗

炎和调节免疫作用曰调控血清 T 细胞亚群 CD45+尧
CD3+及 CD4+ /CD8+比值而调节免疫曰调控结肠黏膜尧
回盲部黏膜层胆囊收缩素渊cholecystokinin袁CCK冤尧
MTL 的表达而调节胃肠道激素等咱33袁34暂遥 通过用温肾

健脾调枢法干预 IBS鄄D 大鼠的实验研究袁本课题组发

现该方能够减少模型大鼠排便粒数尧降低 Bristol 分级
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评分袁缓解内脏高敏感袁并改善其焦虑抑郁等不良精神

状态咱35原37暂 遥
肾阳虚衰袁不能温煦脾土袁致脾肾阳虚袁完谷不化袁

大肠主津与传化糟粕的功能失常袁患者出现腹痛尧腹泻

等不适袁正如叶素问窑藏气法时论曳曰院野脾病者噎噎虚

则腹满肠鸣袁飧泄食不化冶遥 脑神失调使精明之府失

于濡养袁则导致焦虑尧抑郁等表现遥 叶三因极一病证方

论曳中野喜则散袁怒则激袁忧则聚袁惊则动袁脏气隔绝袁精
神夺散袁以致溏泄冶 咱38暂 袁描述了脑神对肠腑功能的影

响遥 基于上述理论及研究实践袁野脑肠同调冶的思路将

脑尧肠作为 IBS鄄D野调枢冶的关键袁对相关症状有较好

地改善作用遥
3摇 结语与展望

针对以 FD 和 IBS 为代表的 FGIDs袁Rome 郁将

其命名为野肠 脑互动异常冶袁对其病理生理机制的认

识也在发生变化袁例如在 FD 患者中发现十二指肠嗜

酸性粒细胞增多尧黏膜渗透性增加尧低度炎症等现象曰
IBS 更易受肠道菌群变化和精神心理因素的影响

等咱39袁40暂 遥 脑 肠轴功能的紊乱是该疾病重要的病理

生理机制袁心理社会因素通过野脑 肠轴冶影响胃肠道

功能袁改变患者的疾病体验和行为袁最终影响治疗的选

择和临床转归袁这已经得到国际社会广泛关注遥 中医

学对脑肠互动的认识由来已久袁叶素问窑逆调论曳就有

野胃不和则卧不安冶的论述袁概括了胃肠道与大脑的关

系袁认识到情绪和心理应激与肠道感知和功能状态之

间存在双向的内在关联遥 笔者在中医学经典理论的指

导下袁结合目前对 FGIDs 的最新认识和治疗现状袁以
多年的临床实践和机制研究为基础袁提出野脑肠同调冶
的治疗思路袁辛开苦降调枢法和温肾健脾调枢法是该

思路的主要代表方法遥
野脑肠同调冶思路体现了中医整体观念和辨证论

治的特色袁又符合目前国际上对 FGIDs 脑肠互动

异常的共识袁并得到了临床验证袁是东西方医学交融互

鉴的结果遥 希望这一思路在未来的临床实践中得到丰

富发展袁为消化系统疾病的多维度诊疗提供借鉴遥
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