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基于消化系统疾病现代研究的脾胃理论传承与创新
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［摘要］ 传承与创新是中医药事业永葆活力的根本。立足消化系统疾病现代研究，结合脾胃理论现有研究成

果，对中医优势病种研究应重视疗效证据及其脾胃理论基础、复方作用机制及脾胃理论内涵科学阐释的重要

意义、系列优势病种理法方药规律研究最终上升为脾胃理论内涵的充实与丰富、临床问题与脾胃理论回归导

向下的传承与创新实践四个方面进行总结，并对脾胃理论传承与创新进行思考，希冀引起对脾胃理论传承、

创新的重视，并为相关研究提供参考。
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传承创新是中医药事业永葆活力的根本，对促

进中医理论实践应用、发挥中医药原创优势、提高

科技自主创新能力、保障中医药学术和事业健康发

展、推进健康中国建设具有重要意义［1］。脾胃理论

传承需重视以先贤经验为基础的成果验证、优化与

拓展，而创新应找准病证突破点，以适宜的方法、

技术和理论加以研究、阐释和融合，并最终回归中

医理论体系。对于脾胃理论而言，消化系统疾病的

诊治与机制研究，不仅是其主要实践载体，而且也

是其理论创新的源泉。在中医思维指导下的创新过

程中，针对消化系统疾病的关键问题与需求，提出

新观点或假说，利用现代科学技术、成果和方法，

在多学科交叉的支撑下，以“理-法-方-药”为核

心内容，总结出新规律或新学说，是创新、丰富和

发展脾胃理论的关键。本文结合相关研究成果，对

传承、创新脾胃理论的要点和思考总结如下。

1 中医优势病种研究应重视疗效证据及其脾胃理

论基础

选择消化系统疾病中的中医优势病种开展研究

是实现脾胃理论创新的突破点。中医优势病种通常

有源可溯，疾病“因-机-证-治”规律较为明确，

经典以及历代医家对疾病的认识、诊疗观点和经验

多已上升为脾胃理论的重要组成部分，运用循证医

学方法研究，有助于明确疗效并获得高级别证据。

以此为基础的脾胃理论现代内涵研究是创新的重要

来源，不仅对脾胃理论的科学性和实践性有重要意

义，而且能促进脾胃理论与不同创新领域间的衔接

与转化，但须把握好以下关键环节。

1. 1 “病-证-治-效-药-理”是中医优势病种研究

模式的集中概括

传承创新研究中，首选消化系统疾病里的中医

优势病种，而且尽可能选择病因、病位、病性、病

理产物、病势等病机要点相对单一而明确的疾病。

为了精准抽提理论，还应尽量选择包含单一病位要

素，且在具体脾胃病证候中占比较多的证候开展研

究。治法的确立既要考虑临床问题和需求，又要针

对脾胃病证候，以此指导遣方用药，并进行安全

性、有效性及合理性的确证，最终以方药为工具，

中药药理及相关新理论和技术为载体阐释功效，根

据“法随证立，方从法出，以方测证，以药定靶”

的思路阐释或丰富脾胃理论的现代生物学内涵［2］。

1. 2 应用多种方法和技术获取高质量临床证据

近年来在区块链、真实世界研究、大数据分

析、脾胃病文献库和数据库建设、叙事医学等不同
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技术和方法的支撑下，可获取数据的维度越来越

多。疾病研究关口由传统的发病期、康复期可提前

至健康状态和亚健康期，研究人群也由患者扩大至

健康人群，这些为脾胃病和脾胃理论研究提供了重

要方法，使证据多元化，增加了证据应用的外推

性，同时转化效率得以提高［3-4］。而在“病-证-治-

效-药-理”研究模式中，高质量的临床疗效证据是

传承创新的基石，循证医学在其中起主导作用，支

撑脾胃理论从“经验”到“证据”的研究，并具化

为临床研究设计的形式体现。

1. 3 基于经验总结的临床研究设计应有利于脾胃

理论基础的抽提

经验总结主要包括三类：一是脾胃理论指导下

的经典诊治方案；二是传承前贤经验基础上，充分

考虑当前社会-心理-生物特点，针对脾胃病临床问

题和新需求提出的，经过临床检验的诊治方案；三

是关于脾胃病病因病机的认知或规律。对此，临床

研究设计一方面要抓住不同经验的特点设置适宜的

研究类型，如临床观察、临床试验、回顾性研究、

横断面调查、队列研究、真实世界研究等［5］；另一

方面脾胃病临床研究往往同时承载了验证理论、阐

释脾胃理论内涵以及融合新知的作用，因此设计时

要能符合中医思维和特点。如研究对象和技术操作

要考虑中医和西医两套标准，问题解决方案能体现

中医思维和脾胃理论特色优势，对照设置要满足论

证需求，评价主要结局指标应有中医指标，凝练结

论需考虑结果和脾胃病理论间的逻辑自洽。做好上

述两方面，不仅有利于确证脾胃理论及相关方案的

有效性，而且有利于脾胃理论基础的抽提和阐释。

2 科学阐释复方作用机制及脾胃理论内涵具有重

要意义

2. 1 疗效证据与作用机制是必经之路

疗效是中医理论及其机制研究的基石，而确切

疗效证据的获得是“病-证-治-效-药-理”研究模

式中必不可少的环节，以此为基础的复方作用机制

研究是“循证”在药学层面的延伸，对回答方药为

何有效至关重要。从中医研究角度看，复方可视为

“理-法-方-药”逻辑论证的工具和载体，而复方作

用机制研究既重视对复方物质成分的分析，也强调

复方功效和靶点的研究［6］，后者所涉及的新理论新

知识很大程度对阐释脾胃理论及脾胃病证候的生物

学基础有积极作用。

2. 2 中药复方作用机制研究需要多学科平台支持

在临床价值和脾胃理论价值导向下，复方作用

机制及其为媒介的脾胃理论科学阐释，最终走向成

果转化，这一形式特征决定了复方机制研究离不开

多学科的交叉支持。既往复方作用机制的研究主要

运用医学、药学和分子生物学等理论技术开展，但

复方作为复杂系统，靶点的逐一筛选和验证不仅工

作量繁复，而且不能反映出复方多靶点的优势和特

点。近年来随着药物分析筛选技术、系统生物学技

术以及复杂系统信息分析技术的普及和深化，多学

科技术交叉很大程度上可呈现出复方复杂系统的特

点、效应和优势，但就支撑中医药理论的科学阐释

和创新而言，尚存在多维证候数据库缺失这一不

足，尤其中医证候物质基础的系统研究及比较研究

缺乏更为明显［7］。

2. 3 优势病种证候生物学基础研究更接近脾胃理

论核心特征的阐释

作为承接疾病和方药的关键环节，证候通过机

体可被观察到的临床表现来反映疾病所处特定阶段

的病机。而胃肠道疾病的病位主要在脾胃，病理状

态以脾失健运和胃失和降为基础，这不仅是脾主运

化和胃气通降等脾胃理论基本知识的体现，也是明

确治法和方药的重要依据，同时该类疾病的辨治方

药经口服后，还有直接作用于胃肠道的优势。因

此，以功能性胃肠病、萎缩性胃炎及其癌前病变等

优势病种主要的、单一的证候作为切入点进行证候

生物学基础研究，更接近脾胃理论核心特征的阐

释。由此回归“理-法-方-药”规律研究，对提炼

新的脾胃理论有重要意义。

3 系列优势病种理法方药规律研究最终上升为脾

胃理论内涵的充实与丰富

提炼脾胃理论应考虑普适性和实用性，传承创

新时需要重视三个要点：一是坚持病证结合模式，

二是选择胃肠道的不同组织器官，三是选择中医药

诊治具有优势和确切疗效的病种。并且开展不同优

势病种理法方药规律研究，还要考虑相关疾病所处

研究阶段以及明确临床问题。

3. 1 慢性萎缩性胃炎及其癌前病变研究突出前沿

跟踪与集成整合

以往我们就中西医领域内慢性萎缩性胃炎及其

癌前病变的研究内容进行梳理和整合，明确了该病

在流行病学、诊断和分期、监测、治疗、疗效评价

等方面的热点临床问题，并主导中西医整合、多科
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学参与，共同明确诊治要点，提出了针对性策略［8］。

此外，中华中医药学会脾胃病分会、中华医学会消

化病学分会消化肿瘤协作组共同牵头，广泛汲取中

医和西医行业内著名专家智慧，形成了《中国整合

胃癌前病变临床管理指南》［9］，对该病的临床规范

诊治以及胃癌有效预防的关口前移发挥了积极作

用，对同行开展临床或基础研究具有参考和引导

作用。

3. 2 功能性胃肠病研究彰显中医优势与工具创新

功能性胃肠病发病机制复杂，患者存在明显的

症状重叠和精神心理异常，西医以对症治疗为主，

但存在治疗后易复发、药物副作用明显等问题，中

医在整体治疗和辨证论治的个性化处理方面的优势

备受国内外研究者关注［10］。但如何确证疗效，如

何呈现中医药治疗优势以及中医药优势的具体表现

等关键问题一直困扰着研究者。对此，我们先后开

展了中药安慰剂制作与评价、研发了基于胃肠症状

重叠问题的患者报告结局量表，搭建了符合国际规

范的临床研究平台，为“理-法-方-药”的科学规

范研究实现了中医研究和评价工具的创新［11］。在

多项国家重点项目支撑下，在循证医学方法学专家

的全程积极参与下，我们规范开展了肠易激综合

征、功能性消化不良、非糜烂性反流病等多中心、

随机、对照临床试验，获得了应证方药辨治此类疾

病的高质量循证医学证据［11］，为改变“中医药临

床研究质量不足”这一外界固有看法做出了努力，

进一步彰显了中医优势。

3. 3 总结不同优势病种研究的异同是充实脾胃理

论的重点

比较上述不同优势病种“证-治-效-药-理”方

面的异同对补充脾胃理论乃至产生新认知至关重

要，其中证候异同比较应处于首要位置，是后续治

法、方药和机制异同比较的基础。证候异同研究除

了明确病位、病因、病性、病势等中医病证特点

外，还应考虑消化系统生理特点，从胃肠动力、内

脏感觉、肠神经系统调控、能量代谢、离子通道、

肠道微生态等多方面探讨证候生物学机制差异，进

而在“证-治-效-药-理”模式下，作出以下不同层

次的异同分析：一是同一疾病不同证候间的比较；

二是胃肠道相同组织器官疾病的横向比较，如功能

性消化不良和慢性萎缩性胃炎；三是胃肠道不同组

织器官疾病的纵向比较，如非糜烂性反流病、功能

性消化不良和功能性便秘；四是单一病症和重叠病

症的比较，如肠易激综合征和肠易激综合征重叠功

能性消化不良。由此重点考量同病同证同治、同病

异证异治、同病异证同治、异病异证异治、异病同

证同治、异病同证异治、生物学机制等要点，以方

药为载体反向论证并丰富中医理论［12］。

4 临床问题与脾胃理论回归导向下的传承与创新

实践

有效指导临床实践是脾胃理论的根基所在，而

传承和创新是其永葆活力的保障。传承重在继承中

医经典有关脾胃生理病理的理论、重要医家学术思

想及其解决脾胃病的方法与方药；而创新不仅需要

关注新时期民众脾胃病临床问题的解决，还需重视

在“病-证-治-效-药-理”基础上，以脾胃理论的

阐释、提炼和丰富为目标开展研究。在此导向下，

我们进行了递进式探索。

4. 1 基于临床问题强调脾胃通降理论的传承应用

通降理论是淬炼董建华院士诊治脾胃病学术思

想的成果，该理论以中医脾胃藏象为核心，融合现

代医学有关消化系统生理与病理的知识，强调胃病

认识的三原则，即“生理上以降为顺，病理上以滞

为病，治则上以通祛疾”；治疗上坚持“两点观”，

即“脾胃分治”与“脾胃合治”［13］。例如临床运用

通降理论诊治非糜烂性反流病，关注治疗后易复

发、部分患者对质子泵抑制剂（PPI）应答差或产

生依赖等亟待解决的临床问题，紧扣胃气不降这一

核心病机，针对肝胃郁热证、脾虚湿热证和寒热错

杂证等主要证候，创制通降颗粒、健脾清化颗粒和

温脾清胃颗粒。三方经过长期临床验证有效，目前

正在国家重点研发计划支持下开展多种大样本的临

床试验，并从胃肠动力和微生态的角度阐释方药效

应机制，以期取得高等级证据。

4. 2 瞄准临床诊断环节创立脾胃病辨证新八纲

在传承应用通降理论的过程中，除了掌握通降

理论的基本观点和方法外，将通降理论的思维落实

在对胃肠疾病的辨证过程中，从而快速准确地抓住

脾胃病的中医病机特点，也是脾胃理论传承创新的

重要内容。经过长期临床实践、思考和总结所提出

脾胃病辨证“新八纲”即是这一传承创新方法的重

要体现［14］。脾胃病辨证新八纲即辨脏腑、虚实、

寒热和气血，其中辨脏腑重点关注病位，病证源自

胃腑自病、胃病及脾、胃（脾）病及他脏、还是其

他脏腑累及脾胃；辨气血重点关注病之新旧深浅，

一般气滞在先，病浅而轻，血瘀在后，病深而重，

并可入络脉；辨寒热重在明确病证特性，脾为太
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阴，其病多寒，而阳明为多气多血之腑，其病易

热，但临证中纯寒纯热者较少，寒与热之间常相互

影响、相互转化，因此寒热错杂者较多，间见化

热、生湿、酿痰等病理变化；辨虚实重点关注机体

状态，细审饮食不节、感受外邪、情志不畅、久病

体虚、药毒所伤等致病因素的特点，尽管胃病多

实、脾病多虚，但需注意因虚致实、因实致虚等变

化，虚实夹杂在脾胃病中更为多见［14］。由此可见，

与八纲辨证不同，“新八纲”更能针对脾胃病特点

进行诊查，是脾胃理论诊法方面的重要创新。

4. 3 源于脾胃理论系统考量首提脾胃调中复衡理论

脾胃理论是一个开放的包容系统，在传承创新

中不断完善。从整体发展脉络看，以《黄帝内经》

《难经》时期的基础理论传承为起点，经历了《伤

寒论》六经辨证启示下的太阴阳明病证治，大成于

李杲的《脾胃论》，充实于叶天士的胃阴学说，以

及现代著名脾胃病大家通降理论、脾虚理论、补土

理论的深入补充。不难看出，特定自然环境和社会

环境是推进脾胃理论发展的土壤。当前疾病谱变化

明显，同时生物-心理-社会-自然关联的医学模式

愈发凸显，脾胃病不断出现新的临床问题，这对脾

胃理论的进一步发展提供了契机和新诊治需求。

近 30年来我们研究团队传承通降理论，指导

开展了慢性胃炎伴癌前病变、功能性胃肠病、非糜

烂性反流病、溃疡性结肠炎等系列优势病种“病-

证-治-效-药-理”证据链研究。随着长期临床实践

以及不断的理论抽提与思考，不仅提出新八纲诊

法，而且体会到升降失序、润燥不济、纳运失和等

既对立又统一的复杂问题的解决离不开“调中复

衡”理论的指导，即倡导脾胃升降相因、降在先，

纳化相协、调为要，脾胃辨治、论分合，五脏调

理、土为枢的理论，并具化为“治脾八法”“八纲

通胃法”和“两平衡”策略［15］。“治脾八法”即健

脾理气、健脾化湿、健脾温阳、健脾渗湿、温脾止

泻、健脾柔肝、健脾宣肺、温补脾肾法；“八纲通

胃法”即从脏腑、虚实、气血、寒热八纲论治胃

病，包括二十余种治法；“两平衡”即恢复气机升

降平衡、恢复脏腑功能平衡。“调中复衡”理论的

提出是对脾胃理论的传承创新，对于新时期脾胃病

诊治有重要意义。

5 结语

当前将理论传承创新从行业提高到中国自主知

识的战略高度，并成为中医药事业最为紧迫和至关

重要的任务。脾胃理论作为中医学特色理论之一，

需结合生物-心理-社会-自然关联的医学模式，并

通过传承创新才能更好地应对当前疾病谱的变化，

进而有效解决脾胃病不断出现的新临床问题。这要

求中医药从业者把握中医理论传承创新的规律和要

点，开阔研究思路，在传承中寻创新、谋发展，在

创新中保持中医特色，重视多学科交叉研究，同时

坚持中医原创理论主体性、迭代性、时代性，如此

方能推动中医药更快更好地发展。
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