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李东垣饮伤证治理论初探

王东坡
,

指导
:

谭学林
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摘要 通过对东垣及其弟子罗天益有关著作的研究
,

将东垣饮

伤证治理论
,

从明理
、

立法
、

制方
、

用药 4 方面进行了归纳和整

理
,

并进行了简要介绍
。

主题词 饮证 / 中药疗法 @ 李东垣

李东垣是金元四大家之一
。

他独创脾胃学说
,

擅长

辨治内伤杂病
,

在其对脾胃病的治疗中
,

尤重饮食所

伤
。

并且认为
,

饮食所伤应分为饮伤和食伤
,

其病因不

同
,

对人体的病理损伤也不一样
,

故证治也不 同
,

当分

而治之
。

在东垣及其弟子罗天益的著作中
,

对饮伤证治

亦多有阐述
。

笔者对此进行了探讨
,

介绍如下
。

1 论先明理
“

至微者
,

理也
”
((( 兰室秘藏 》序 )

,

万事不能外乎

理
,

而医之于理为尤切
。

东垣论饮伤证治
,

首先论及分

治之理
,

以及饮液代谢和饮伤致病机理等
,

其内容如

下
。

1
.

1 饮食分治之理
:

东垣著作中提出
: “

饮食自倍
,

肠

胃乃伤
,

此乃混言也
。

分之为二
:

饮也
,

食也
。 ”

为什么要

分治
,

东垣指出
: “

饮者
,

水也
,

无形之气也
。

食者
,

物也
,

有形之血也
’

,{l 3
。

即是说饮与食在性质上有别
,

若血与

气
,

既有关又有别
。

所以
,

饮伤与食伤所致病证亦必不

同
,

此即分治之理
。

1
.

2 饮液代谢之理
:

饮与食在性质上有别
,

代谢过程

亦 不相同
。

东垣在其著作中
,

曾引用 《素问
·

经脉别

论 》的一段原文
: “

饮入于胃
,

游溢精气
,

上输于脾
,

脾气

散精
,

上归于肺
,

通调水道
,

下输膀胧
。

水精四布
,

五经

并行
,

合于四时五脏阴阳
,

摇度以为常也
。 ”
l[] 用来论述

和说明饮液代谢的生理过程
,

即水液入胃
,

经过脾的转

运
,

将精微布散全身
,

并上输于肺
。

通过肺气肃降
,

通调

水道
,

而输注于膀耽
。

膀肤为州都之官
,

主藏津液
。

膀

胧中之津液
,

经肾的气化
,

将其中之浊者化为尿液而排

出
。

这种代谢过程
,

还必须随着四时气候的变化
,

阴阳

的升降出人
,

五脏的功能活动
,

不断进行平衡调节
,

以

保持人体的正常生理功能
。

此即饮液代谢之理
。

1 贵阳 中医学院学报编辑部
,

贵州省贵阳市东路 1 号 ( 5 5 0。。 2 )

2 贵阳中医学院基础部

收稿日期
:
2 0 0 0一 0 3一 2 2 ;修回 日期

:
20 0 0一 0 7一 1 8

1
.

3 饮伤致病机理
:

在东垣著作中对饮伤机理 的论

述
,

总的可分为两个方面
。

一是脾胃虚弱
,

饮液代谢失

常
。

云
: “

病人饮人胃
,

遂觉至脐下
,

便欲小便
。

由精气

不输于脾
,

不归于肺
,

… …使 口燥咽干
,

是阴气大盛
,

其

理甚易知也
。 ”
1[] 阴气大盛

,

实是指脾阳不足
,

不能为 胃

行津液
,

所以
,

精气不输于脾
,

不归于肺
,

产生饮液代谢

失常
,

即饮液停聚
,

而导致疾病发生
,

出现各种症状
。

此

为脾虚致饮伤之理
。

其二是饮之不当
,

常能损伤正气
。

东垣书中多处引《内经 》
、

《难经 》原文
,

如
“

因而大饮则

气逆
” 、 “

形寒饮冷则伤肺
”
等

,

以说明饮伤形成的另一

机理
,

即饮之不当
,

导致气机逆乱
,

脏脏失调
。

东垣弟子

罗天益深得师传
,

他认为
: “

酒味苦甘辛
,

火 热有毒
,

… …久饮伤神损寿
。

若耽嗜过度
,

其酷烈之性挠忧于

外
,

沉注之体
,

淹滞于中
,

百脉沸腾
,

七神迷乱
,

过伤之

毒一发
,

耗真之病百生
。 ’

心〕更明确提出饮酒不当对 人

体损伤的机理
,

即蕴热
、

耗真
。

这亦是对东垣饮伤机理

的进一步阐述
。

1
.

4 饮伤疾病脉证
:

东垣将饮伤独论
,

对饮伤疾病的

脉证亦有具体描述
,

云
: “

浮细滑伤饮
” ; “

寸短而滑数为

酒伤神
。 ”
l[] 就是说饮伤之脉多见于滑

,

或浮细滑
,

或短

数滑
。

饮伤致病
,

易生痰湿
,

故脉主滑
。

对饮伤主症东

垣云
: “

饮食失节
,

伤之重者
,

必有渴… …虽渴欲饮冷水

者
,

当徐徐少与之
,

不可纵急而饮
,

恐水多峻下
,

则胃气

愈弱
,

轻则为胀
,

重则传变诸疾
,

必反复闷乱
,

百脉不

安
,

夜加增剧
,

不得安卧
。 ’

,1[ 」就是说
,

饮伤证之特征是

渴
,

此因水湿 困遏
,

津不上承
,

此时当少少与饮
。

若过

饮
,

则出现胀
、

闷
、

不眠等变证
。

可见东垣对饮伤的主

脉
、

主症
、

传变等皆有论述
。

2 治必立法

东垣师承张元素
,

深受
“

古方新病
,

不相能也
”
这一

创新精神的影响
,

治必有法
,

饮伤证治亦是如此
。

其主

要内容有以下几点
。

2
.

1 散渗结合
,

上下分消
:

东垣认为
,

饮伤致病
,

或因

脾虚
,

或因过饮
,

皆为湿邪所困
。

当用发散
、

淡渗之法
,

上下分消
。

云
: “

饮者
,

无形之气
,

伤之则宜发汗
、

利小

便
” ,

lj[
“
夫酒者

,

大热有毒… …若伤之
,

止当发散
,

汗出

则愈矣
,

此最妙法也
;
其次莫如利小便

。

二者乃上下分

DOI : 10. 13288 /j . 11 -2166 /r . 2001. 08. 001



消其湿
。 ”

l[] 可见东垣治饮伤用汗
、

渗分消湿 邪的方法

是非常明确的
,

这是东垣针对饮伤病因和致病机理的

主要治疗法则之一
。

2
.

2 消补兼施
,

升发胃气
:

东垣治病
,

尤重胃气
,

饮伤

治法
,

首言分消
,

但同时亦强调
,

补益胃气
。

认为饮食所

伤
,

乃伤胃气
,

若过用克伐
,

则由胃气益虚
,

所以强调消

补兼施
。

即在消散的同时
,

加用升发胃气之药
。

东垣称

之为
“

塞因塞用
,

因曲为之直
” 。

云
: “

若所伤之物去不尽

者
,

更诊其脉
,

问其所伤
,

以食药去之… … 乃应太阴之

用
,

其中更加升发之药
,

令其元气上升
,

塞因塞用
,

因曲

而为之直
。 ”
[[] 这里的曲是指饮伤胃气而致胃气升降失

常
。

直是指用升发胃气之药使胃气舒畅
。

用填补的方

法治疗胃气郁滞
,

故称
“

塞因塞用
” 。

即东垣所谓
: “

因治

其饮食之内伤
,

而使生气增益
,

胃气完复
,

此乃 因曲而

为之直也
。 ”
总之

,

消补兼施
、

升发胃气是东垣治饮伤的

另一法则
,

亦是重视 胃气的特色之体现
。

2
.

3 寒热轻重
,

随证立法
:

饮有寒热
,

伤有轻重
,

治当

分别而论
。

对此
,

东垣论述尤细
。

如在所伤寒热不同时

即根据所伤寒热之多少而立法
。

云
: “

如伤热物二分
,

寒

物一分
,

则当寒药二分
,

热药一分
,

相合而与之… …更

有或先饮酒
,

而后伤寒冷之食
,

及伤热食
,

冷水与冰
,

如

此不等
,

皆当验其节次所伤之物
,

约量寒热之剂分数
,

各各对证而与之
。 ”
1[] 就是说

,

东垣治饮伤
,

又分所伤寒

热而随证立法
,

这是东垣治病注重辨证特色的体现
。

同

样对饮伤的轻重不 同
,

东垣亦分别立法
。

伤之轻者当
“

消
” 、

重则宜
“

攻化
” ,

尤重者
, “

或吐或下
” ,

以平为期
。

就是说
,

东垣 治饮伤
,

既重视辨证
,

又强调益胃气
,

亦不

废通利之法
,

皆因随证而治之
。

这是东垣治饮伤治则的

精华之所在和独到之处
。

3 以法制方

东垣治病
,

或自制方
,

或用古方
,

皆随证立法
,

按法

拟方
。

在饮伤证治中体现尤为明确
。

根据饮伤多生内

湿这一特点
,

采用
“
湿淫所胜

,

治以苦温
,

佐 以甘辛
,

以

汗为故而止
,

以淡泄之
,

分轻重而制方
’

,l[ 〕的原则
。

这一

原则
,

也是东垣治饮伤以散渗结合
,

消补兼施
,

随证立

法等治疗大法的具体运用
。

因此
,

在东垣著作中用治饮

伤的方剂皆根据这一原 则针对饮伤性质及轻重而配

制
。

笔者将其归纳为 3 类
,

分述如下
。

3
.

1 治饮酒伤方
:

东垣认为
:

酒性大热
,

过饮则蕴热酿

湿
,

损伤元气
。

但饮为无形之气
,

清泄则邪热郁遏而不

散
,

下之则邪轻药重
,

且伤正
。

所以东垣根据酒病的证

候特点创制了名方葛花解醒汤 l[]
。

用范仁
、

砂仁
、

葛花
、

干姜辛香宣散
;
泽泻

、

猪等
、

获等淡渗利湿
; 人参

、

白术

益气扶正
;
神曲

、

陈皮
、

青皮
、

木香行滞运脾
。

该方充分

体现了东垣汗渗结合
,

消补兼施的治饮伤思想
。

根据轻

重不同
,

其弟子罗天益在《卫生宝鉴
·

饮伤脾胃方 》中

治酒病方尚有
:

法制生姜散
、

霍香散
、

大七香丸
、

小七香

丸阁等
,

其治法是同东垣一脉相承的
。

并丰富和发展了

东垣的治疗用方
。

3
.

2 治饮水乳伤方
:

饮水乳所伤与酒伤不同
,

水乳无

酒辛热之性
,

故所伤趋于下
,

东垣即以淡渗为主
,

兼用

辛散
。

代表方如除湿散川
。

药用获菩
、

车前子
、

泽泻淡渗

利湿
;
半夏

、

干姜
、

红花辛温宣散
;
甘草和中

。

若伤之重

者出现
“

腹痛肠鸣
,

水谷不化
”
((( 内外伤辨惑论

·

辨内

伤饮食用药所宜所禁 ))) 则用神应丸 l3[
。

药 用巴豆
、

杏

仁
、

百草霜
、

干姜
、

丁香
、

木香以黄蜡制丸
。

另外尚有对

金饮子 1[]
、

导饮丸
、

镯饮积实丸 l[]
、

参苏温肺饮 〔’ 〕、

五等

散等
,

皆用淡渗为主
,

兼以辛散或攻下为制方法则
。

3
.

3 治饮食并伤方
:

东垣提出饮食所伤分而治之
,

但

在临床中常有既伤饮又伤食者
,

即制饮食并治方
。

多用

辛温宣散配合消导行滞法组方
。

如消寒饮食用木香干

姜积术丸 l1[
,

药用木香
、

干姜宣散
,

积实行滞
,

白术健

脾
。

若为伤于酒食
, “
心腹满不快

”
则用雄黄圣饼子

,

或

感应丸 lj[ 等
。

此外
,

东垣治饮食并伤常用治饮方与治食

方同用
。

如
: “

治伤食兼伤冷饮者
,

煎五等散送下半夏积

术丸服之
。 ’

,1[ 」这些亦体现了东垣饮食同治
,

以法制方

的特点
。

4 对的用药

所谓对的用药
,

即针对酒饮所伤而使用的专方专

药
,

东垣论治饮伤理
、

法
、

方
、

药自成一体
。

而在用药方

面尤有独到之处
。

其特点在于既辨证用药
,

又不废专病

专药
。

笔者将其归纳为以下两点
。

4
.

1 针对所伤之物
:

东垣用药强调针对性
。

即他说的
“

的对
” ,

这就是某物所伤即用某药
。

云
: “

饮食一伤
,

若

消导之药
`

的对
’

其所伤之物
,

则 胃气愈旺
。 ”
11[ 这一观

点在对药物的论述中亦有体现
。

云
: “

葛根甘平
,

治脾胃

虚弱而渴
,

除胃热
,

善解酒毒
。 ’
,’’ 半夏辛苦热

,

治寒痰及

形寒饮冷伤肺而 咳
。 ” “

天南星苦平
,

治形寒饮冷伤肺
,

风寒痰嗽
。 ”
1[]

“

神曲治酒积
”
川等

。

所以东垣治饮伤方

中
,

治饮酒伤多用葛根
、

葛花
、

神曲等
。

治饮水乳伤多用

半夏
、

南星之类
。

皆用其针对所伤之物
。

另外
,

在所伤

之物的寒热不同
,

其用药亦有明确选择
。

云
: “

伤寒物

者
,

半夏
、

神曲
、

干姜
、

三棱
、

广术
、

巴豆之类主之
; 如伤

热物者
,

积实
、

白术
、

青皮
、

陈皮
、

黄连
、

大黄之类主

之
。 ”
l[] 这也是东垣对的用药的内容之一

。

4
.

2 针对所患之病
:

东垣除
“

的对
”

所伤之物外
,

还有

针对专病的
“

的对
”

之方
,

东垣论饮伤疾病或喘咳
,

或肿

满
,

或水泻
,

或酒病皆有针对病患之药
。

如云
: “

因而大
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饮则气逆
,

形寒饮冷则伤肺
,

病则为喘咳
、

为肿满
、

为水

泻
,

轻则当发汗
、

利小便
、

使上下分 消其湿
,

解醒汤
、

五

荃散
、

生姜
、

半夏
、

积实
、

白术之类是也
;如重而畜积者

,

芫花
、

大戟
、

甘遂
、

牵牛之属利下之
,

此其治也
。 ”
1[] 明确

论述了针对饮病轻重选药的观点
。

特别是在东垣治酒

病方葛花解醒汤中
,

用葛花
、

砂仁
、

范仁
、

干生姜辛香发

汗
,

而不用麻
、

桂
、

羌
、

防之类
。

正是因为前者针对酒病

湿热积滞中焦
,

这一病证特点而用的
,

是东垣对汗法的

活用
,

亦是其
“

的对
”

所患之病用药观点的具体体现
。

5 结语

东垣学说 内容广博
,

从饮伤证治理论的研究中便

见其一斑
,

这是东垣精研《内经 》
,

票承师传
,

兼学诸家
,

立足临床的结果
,

在其著作中对病证的认识多有创新
,

且论理深透
,

体现 了东垣的理论根基
。

同时
,

结合其临

证经验和对病证的研究
,

其学术经验有极强的生命力

和可重复性
,

有必要对东垣理论加以研究和发掘
。

饮伤证 治理论是东垣 脾胃学说中的重 要组成部

分
。

在饮酒
、

茶
、

水
、

乳及各种饮料对人体造成诸多危害

的今天
,

东垣饮伤证治理论能指导我们治疗这类病证
,

特别是其对酒病的证治理论和解酒名方葛花解醒汤
,

有极高的研究价值
。

东垣饮伤证治理论为我们提供 了认识和辨治饮伤

的理论框架和体系
,

它具有极高的实用价值
,

并有指导

临床实践的意义
。

随着时代的发展
,

饮伤证治理论亦应

加以充实和发展
,

因此
,

将东垣理论 同现代科技结合
,

进行深入的研究是一项非常有意义的工作
。
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广一
20 0 1 年全已中医禽临珠科研医疗友医陇管理学术麦流套

由中国中医药学会和中医杂志社联合主办并得到 国家中医药管理局医政 司鼎力支持的

疗及医院管理学术交流会
”
拟于 2 0 01 年 H 月在广东省珠海市召开

。

全国中医药临床科研医

会议征文内容如下
: ( l) 中医和中西医结合师床治疗的新成果

、

新技术
、

新经睑
; ( 2) 中医药科 研成果介绍 推广及其管

理
;
(3 )老中医经验介绍

;
(4 )针灸及非药物疗法经验介绍

; ( 5) 中医 医院管理经验
; ( 6) 中医特色医疗科室的设 置及管理经

验 ; ( 7) 中医医院发展思路 及模式 ; ( 8) 有关药品集中采 啊的现状和对策 ; (9 )医药卫生 体制改革中的经验及存在的问题 ,

( 10) 推进医疗保险制度的改革及对策等
。

征文典求
:
( l) 文稿要求字迹工 整

,

字数在 2 0 0 。一 3 0 0 。 字
,

字迹潦草者不 予审阅
; 〔2) 文稿 中涉及 的计量单位均须采

用法定计量单位 ; (3 )文稿务必加盖单位 公章
; (4 )文题下署作 者姓名

,

单位 名称
、

地址
、

邮政编码请写在稿纸首贞末尾
; ( 5)

征文经专家评审后
,

录用文章将刊登在《中医杂志 》2 0 01 年增刊上
,

参会代表由中国中医药学会和中医杂志社联台颁发论文

证书并授予继续教育学分 ; (6 )请在投稿信封左下角注明
“

会议
”

字样
,

来稿不退
。

来稿请于 2 0 0 1 年 9 月 10 日前寄北京东直门内北新仓 18 号
,

中医杂志社东方岐黄科技服务中心
,

邮

编
: 1 0 0 7 0 0

,

电话
:
( 0 1 0 ) 6 4 0 3 5 6 3 2

,

传真
:
( 0 1 0 ) 8 6 4 7 2 0 1 3

,

电子居箱
:

j t e m @ 2 1C n
.

c o m
,

联系人
:

午易
。
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2 0 0 2 年 《 中 医 杂 志 》 将 增 加 版 面

欢 迎 踊 跃 投 稿 和 订 阅
2 00 2 年《中医杂志 })( 月刊 )决定增加正文版面

,

由现在每期的 64 页增至 80 页
。

除保持原有特色栏 目外
,

将重点加强如下内容
:

( l) 学术探讨
:

如中医理论
,

中医古代医家的学术思想
,

中医治法
,

以及有关中医学术发展探讨等
。

(2 )临证心得
:

如老中医经验
,

专病治疗经验
,

专法专方治疗经验
,

独特用药经验
,

以及 医案医话等
。

( 3) 针灸经络
:

如针灸临床治疗经验
,

针法灸法介绍
,

穴位 (尤其是新穴 )临床应用体会
,

针灸经络理论研究
,

以及推拿按摩独特经验等
。

(4 )临床研究
:

如中医各科临床研究报道
,

中西医结合各科临床研究报道等
。

(5 )病例讨论
:

如在病房医疗中对某疑难病例进行中医治疗临床病例讨论的完整记录和体会
。

(6 )中医教学
:

如中医药院校教学专题讲座讲稿
,

中医经典著作解析
,

中医教学改革
,

以及学 习中医心得体会等
。

(7 )思路与方法
:

如对某个学术问题中医和中西医结合的研究新思路与方法
。

(8 )I在床解感
:

如在中医工作中发现某些学术问题需要专家解答
,

可以来函提问
。

欢迎踊跃投稿和订阅
。

《中医杂志 》 2。。 2 年每期定价 6
.

80 元
。

本刊国内订阅代号 2一 6 98
,

国外订阅代号 M 1 40
。

投稿请寄
:

北京市东直

门内北新仓 18 号
,

邮编
:

10 0 7 00
,

中医杂志编辑部收
,

并请写清作者单位
、

科室
、

地址
、

邮编
,

联系电话
。

本刊不收审稿费和版面费
,

凡投寄的

稿件均不退稿
,

切忌一稿两投
,

稿件查询电话
:

(0 10 ) 6 4 0 1 4 41 1一 3 0 3 6
。

匀呢匀峪匀峪翔嵘匀嵘匀嵘{翻嵘匀峪匀峪匀嗯匀畴匀嵘匀嗯匀峪匀峪匀嗯匀峪匀嗯匀嵘匀嗯与嗯匀嵘匀嵘


