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基于 “少火生气，壮火食气”理论论治
儿童难治性肾病综合征
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［摘要］ 儿童难治性肾病综合征疗效差、复发率高，是儿科临床亟需解决问题之一。从药食气味厚薄、正
气邪气之别及生理病理之异等角度论述少火、壮火的理论内涵。从内源性糖皮质激素与 “少火生气”及外
源性超生理剂量糖皮质激素与 “壮火食气”两个方面论述糖皮质激素与少火、壮火的相关性，诠释中医学
对于糖皮质激素的认识。基于“少火生气，壮火食气”理论探讨糖皮质激素应用不同阶段对儿童难治性肾
病综合征病因病机的影响，以此确立滋阴泻火以安元气、益气养阴以固元气、温补少火以生元气的治疗法则
及调护要点，临证时能明显减轻糖皮质激素治疗带来的副作用，防止复发。
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难治性肾病综合征 ( refractory nephrotic syn-
drome，ＲNS) 主要是原发性肾病综合征中频复发
性肾病、激素依赖性肾病和激素耐药性肾病的总
称［1］。临床研究发现 76% ～ 93%的 ＲNS 患儿在治
疗过程中出现复发，而其中 45% ～ 50%为频复发
型肾病或激素依赖型肾病［2］。我国儿童 ＲNS 的调
查数据显示，77. 6% ～ 91. 0%的患儿初始激素治疗
敏感，但有 80% ～ 90%的患儿复发，其中 25% ～
43%为频复发或激素依赖［3］。儿童 ＲNS 疗效差、
复发率高，患儿长期大量蛋白尿不能得到有效控

制，会加速肾小球硬化和肾间质纤维化，最终很快

进入终末期肾病。因此，加强对儿童 ＲNS 的治疗
是目前临床亟待解决的问题。中医学认为，肾气受
损，肾精耗伤，阴阳俱损的病理状态贯穿 ＲNS 的始
终，成为该病难治、反复的根本因素［4］。本文基于
“壮火食气，少火生气”理论探讨儿童 ＲNS 的中医
病因病机及激素应用不同阶段的中医证治规律及调

护要点，以期为今后临床治疗提供思路及方法。

1 壮火与少火的理论内涵

1. 1 药食气味之厚薄
《素问·阴阳应象大论篇》云: “壮火之气衰，
少火之气壮。壮火食气，气食少火。壮火散气，少
火生气。”对于这段经文的解释历代医家各抒己

见，如明代马莳 《黄帝内经素问注证发微》曰:
“气味太厚者，火之壮也。用壮火之品，则吾人之
气不能当之而反衰矣。气味之温者，火之少也。用
少火之品，则吾人之气渐尔生旺，而益壮矣。”其
依据药食气味之厚薄区分少火与壮火，认为药食气

味纯阳的壮火之品，久服或多服则耗气; 气味温和

的少火之品，食之则壮气。
1. 2 正气与邪气之别
古代医家也将少火、壮火引申为正气与邪气。

如明代张介宾在 《类经》中提到: “顾人生之气，
有正气，亦有邪气; 人生之火，有少火，亦有壮

火。少火生人之元气，是火即为气，此气为正气。
壮火食人之元气，是气即为火，此气是邪气”;
“万物之生，皆由阳气。但阳和之火则生物，亢烈
之火反害物，故火太过则气反衰，火和平则气乃

壮”。张介宾指出，少火为正气，生元气养万物，
立命之本也。朱丹溪亦言: “天非此火不能生物，
人非此火不能有生”，认为壮火为邪气，耗元气伤
万物。
1. 3 生理与病理之异
朱丹溪进一步发挥了 《黄帝内经》壮火、少

火理论，进一步将少火分为君火和相火。君火是心
之阳气，相火为肝、肾、胆、膀胱、心包、三焦之
阳气，其中肝之阳气也称 “雷火”，肾之阳气也称
“命门火”或 “龙火”，君火与相火，一上一下，
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一君一相，皆为生理之常。君火过旺则见 “心火
亢盛”，相火过旺见“相火妄动”，“心火亢盛”和
“相火妄动”都属于影响人体健康的 “壮火”。
综上述医家之见，认为少火为生理之火，能生

元气，而久服气味厚重之药食可助火滋长，本位生

元气之少火转变为食人之气的壮火，生理之火成为

病理之壮火，继而伤阴耗命门之元气而相继出现耗

气津伤、阴病及阳的临床特征。

2 糖皮质激素与少火、壮火的相关性

2. 1 内源性糖皮质激素与“少火生气”
内源性糖皮质激素对于维持机体的稳态非常重

要，为维持生命所必需，其主要生理功能有: 参与

碳水化合物、蛋白质、脂肪、核酸等物质代谢; 影
响各器官系统发育，促进细胞的分裂与分化，确保

正常的生长发育; 调节免疫; 促进胚胎发育以及生

殖器官的发育成熟; 调节中枢神经功能，对记忆、
情绪等高级中枢活动起重要作用等［5］。
“少火”指正常且具有生气之火，是维持生命
活动的阳气。张介宾《景岳全书》中曰: “命门为
亢气之根，为水火之宅，五脏之阴气非此不能滋，

五脏之阳气非此不能发”，认为命门之火是温暖机
体，充实肌肤腠理，推动脏腑功能活动，保持生命

活动的原动力。“少火生气”是指命门之火对脏腑
气化功能的激发和推动作用。可见内源性糖皮质激
素对人体的作用与维持人体正常生命活动的 “少
火”发挥的作用相应，即“少火生气”“少火之气
壮”的功用。
2. 2 外源性超生理剂量的糖皮质激素与“壮火食气”
外源性糖皮质激素在临床中主要用于抑制免疫

和炎症，超生理剂量的糖皮质激素具有抗炎、抗过
敏和抑制免疫反应等多种药理作用，常被运用于治

疗各类应激反应、免疫性疾病和炎症状态。ＲNS
患儿目前治疗主要以长期激素序贯治疗为主［6 － 7］，

其治疗剂量大大超生理量，在获得疗效的同时，也

带来很多副作用，如抑制下丘脑-垂体-肾上腺
( HPA) 轴导致内分泌系统及代谢紊乱、免疫抑制
及感染等。
《素问·阴阳应象大论篇》言: “阴味出下窍，
阳气出上窍。味厚者为阴，薄为阴之阳。气厚者为
阳，薄为阳之阴。味厚则泄，薄则通。气薄则发
泄，厚则发热。壮火之气衰，少火之气壮。壮火食
气，气食少火。壮火散气，少火生气。气味辛甘发
散为阳，酸苦涌泄为阴”，指出药食气味对人体之

气的作用，其中“壮火”指的是药物饮食中气厚、
气味纯阳者，“壮火食气”指药物饮食中气厚、气
味纯阳之品，久服或多服容易耗伤人体正气。可见
外源性超生理剂量的糖皮质激素副作用与耗损人体

正气的“壮火”相应，发挥“壮火食气”“壮火散
气”致“壮火之气衰”的作用。

3 壮火在儿童 ＲNS病情发展中的作用

3. 1 大量激素冲击致火壮气衰
外源性超生理剂量的糖皮质激素副作用是发

越、耗损人体正气的“壮火”［5］。“壮火食气”“壮
火散气”致“壮火之气衰”，即阳亢火壮导致患儿
脾气虚衰。脾气虚可见乏力、纳差、便溏等脾虚不
运的表现，肺气虚可见自汗; 气虚卫外不固则易出

现感染及舌淡、苔白、脉细等肺脾气虚的症状。同
时，脾气不足则运化水湿失职，湿与热结而成湿

热，临证见口苦口黏、大便黏、小便色黄、舌红、
苔黄厚腻、脉滑数。气虚血行不畅皆成血瘀，常见
面色晦暗、腹痛，舌暗红或有瘀点、瘀斑，脉弦涩。
3. 2 小量激素维持致火旺阴伤
长期外源性超生理剂量的糖皮质激素是具有

“壮火”之性的“邪火”，“阳盛则阴病”，火易耗
气伤阴，临证可见烦躁易怒、盗汗、手足心热、面
红，口干口渴、大便干、小便色黄、舌红、苔黄、
脉弦数或细数等阴虚火旺的表现，或见气短乏力、
自汗、易感冒、手足心热、纳呆腹胀、大便溏、腰
膝酸软、舌质淡有齿痕、脉沉细或细数等气阴两虚
的症候群。
3. 3 激素减停可致肾阳亏虚
外源性超生理剂量的糖皮质激素发越肾气、肾

精致火旺阴伤，日久累及肾阳，症见畏寒肢冷、便
溏、面色无华、纳差、腰酸腿软、舌淡胖边有齿
痕、苔白、脉沉等，最终形成阴阳两亏之证。

4 分阶段论治以培元气

4. 1 大剂量激素诱导阶段滋阴泻火以安元气
儿童 ＲNS的初期需要大剂量糖皮质激素冲击

治疗以控制尿蛋白，大剂量糖皮质激素作为 “阳
刚之品”［5］，可出现“壮火之气壮”，而肾为水脏，
喜润而恶燥，壮火妄动，首先灼伤肾阴，而肝肾同

源，子病及母则会出现肝肾阴虚的临床表现。治疗
上选用六味地黄丸加减以滋阴补肾。现代药理学研
究［6］显示，六味地黄丸能够通过提高足细胞相关

蛋白表达水平，促进足突修复继而减少蛋白尿的发

生; 同时六味地黄丸能降低促肾上腺激素的释放，
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对抗 HPA 轴功能亢进，继而调节 HPA 轴的平
衡［7］。如继续口服大剂量糖皮质激素会出现阴不
制阳则水枯火炎的阴虚火旺证，该阶段的治疗应坚

持“扬汤止沸，不若釜底抽薪”的原则以滋阴泻
火而安元气为主，选用知柏地黄丸加减以滋肾阴平

肝火。有临床研究［8］证明，知柏地黄丸能降低肾
病继发感染率。药理学研究［9］发现，知柏地黄丸
能有效拮抗外源性糖皮质激素对 HPA 轴的抑制作
用，调节肾上腺功能。
4. 2 激素减量阶段益气养阴以固元气为主
儿童 ＲNS治疗过程中随病情好转而激素逐渐

减量，阳刚燥热之品的应用虽已减少，但是龙雷之

火灼阴耗气的临床特征开始显现，即 “壮火之气
衰，壮火散气”，如马莳在 《黄帝内经素问注证发
微》中提到 “气味太厚者，火之壮也。用壮火之
品，则吾人之气不能当之而反衰矣”。气因火盛而
衰，而出现火壮于内则食气伤阴于外的气阴两虚

证，故治疗上以参芪地黄汤加减益气养阴以固元气

为主。参芪地黄汤加味联合激素序贯疗法治疗可以
增强抗炎作用，减少肾病的复发率，且可降低不良

反应发生［10］。
4. 3 激素减停阶段温补少火以生元气为主
经过规范有效的治疗，多数 ＲNS 患儿病情基

本稳定，激素应用剂量已接近人体的生理水平，阴

病及阳，而阳气不足症状显露，无火则无以鼓动阳

气，而出现脾肾阳虚的表现。治疗上应以补少火以
生元气为主，微微生少火以生肾阳，治宜金匮肾气

丸加减以益气温阳。金匮肾气丸可以通过提高
HPA轴中垂体分泌的促肾上腺皮质激素 ( ACTH)
含量和肾上腺分泌的皮质醇含量而改善 HPA 轴功
能紊乱［11］。此期为肾上腺皮质功能不全的表现，
发生机制为外源性激素长期应用对 HPA 轴形成负
反馈作用，继而导致肾上腺皮质处于萎缩状态，生

理激素水平分泌减少，一旦外源性激素应用减少极

易引起肾病复发［12］。
ＲNS多发于幼儿期及学龄前期儿童，且该病

的发生、复发与感染关系比较密切，故对小儿的日
常看护尤为重要。首先，本病易反复，欲使病情稳
定，应间断服用中药汤剂、中成药或应用三九膏
方、伏九贴敷等治疗进步调护。其次，应注意饮食
调养，饮食均衡，食盐、植物油及水的摄入要合
理，多食用优质蛋白，忌油腻之品以免助邪碍湿，

可服用鲫鱼汤或者鲤鱼汤以食补肾之阴阳。有研
究［13］显示，鲫鱼汤可以降低尿蛋白、减轻炎症反

应而保护肾脏。再次，注意劳逸结合，要适度运
动，才能畅达经络，疏通气血，和调脏腑，而提高

机体的抗病能力，减少疾病的复发。此外，ＲNS
患儿也应注意定期监测尿常规、肾功能及双肾超声
等，尤其感染、过劳或发现尿液异常时应及时来院
就诊，以掌握病情变化。
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