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[摘要] 　 介绍林才志教授治疗小儿功能性消化不良的经验。 林教授认为小儿功能性消化不良以脾胃

虚弱、中土不运、气机升降失常为基本特点,与黄元御“一气周流”理论模型相符。 其结合小儿“肝常有余,脾
肾常虚”的生理特性,自拟加味四君子汤化裁辨治消化不良,疗效显著。
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　 　 小儿功能性消化不良(functional
 

dyspepsia,FD)
是一种以小儿反复出现食欲不振、食量减少、餐后

饱胀、上腹部烧灼感或疼痛、恶心欲吐、嗳气、排便

异常为主要临床特征的疾病,且经评估排除器质

性、代谢性或系统性疾病的功能性胃肠病[1] 。 研究

报道,随着现代生活条件的改善,小儿 FD 的发病率

呈现逐年递增的趋势[2] 。 西医多应用促胃肠动力、
促消化、抗酸和抑酸、抗幽门螺杆菌及益生菌等药

物进行治疗[3] ,临床上有一定疗效,但易复发。
林才志教授从事胃肠病科研、临床工作二十余

年,经验丰富,其基于“一气周流”理论应用自拟加

味四君子汤治疗小儿 FD,疗效显著。 笔者(除通信

作者)有幸侍诊学习,现将林教授治疗小儿 FD 的临

床用药思路进行整理,以期为小儿胃肠病的临床治

疗提供参考。
1　 “一气周流”理论内涵

　 　 中医学认为,气是无形而运动不息的,是宇宙

万物形成的本原,是人体生命活动的根本。 气分阴

阳,天之阳气下降,地之阴气上升,二气交感相错于

天地之间,氤氲和合而化生万物,如《周易·咸卦·
彖曰》言“天地感而万物化生”。 黄元御是清代著名

医家,深谙黄帝、岐伯、扁鹊、仲景四圣之书,其基于

中医学天人相应的整体观念,提出了“一气周流”的

学术理论,其在《四圣心源·天人解·脏腑生成》
云:“人与天地相参也。 阴阳肇基,爰有祖气,祖气

者,人身之太极也” [4]1136。 他认为天地之间实乃祖

气一气而已,天人合一,人是天地之中气,天地之气

的运动,亦会引起人身之气的变化。 “水、火、金、
木,是名四象。 四象即阴阳之升降,阴阳即中气之

浮沉。 分而名之,即曰四象,合而言之,不过阴阳;
分而言之,即曰阴阳,合而言之,不过中气所变化

耳” [4]1135(《四圣心源·天人解·阴阳变化》)。 黄

氏认为中气犹如车之枢轴,四象如车之轮子,枢轴

运转,引起气有序升降、浮沉运动而变生木、火、金、
水四象,四象乃中气的不同属性,是气的变化。 “阴

阳之间,是谓中气,中者,土也。 土分戊己,中气左

旋,则为己土,中气右转,则为戊土。 戊土为胃,己
土为脾。 己土上行,阴升而化阳。 阳升于左,则为

肝,升于上,则为心。 戊土下行,阳降而化阴。 阴降

于右,则为肺,降于下,则为肾” [4]1136(《四圣心源·
天人解·脏腑生成》)。 黄氏认为人体与天地同气

相求,土分戊己,戊己升降而变生肝、心、肺、肾四

脏。 中气的盛衰在人体生命活动起着重要的作用。
中气健旺,则胃气和降而善受纳,心肺随之而降,金
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火不滞;脾气升而善消磨,肾肝随之而升,水木不

郁。 中气虚衰,升降失调,肾水下寒而精病,心火上

炎而神病,肝木左郁而血病,肺金右滞而气病,百病

丛生。
综上所述,“一气”即中气,系脾胃之气;“周流”

为中气翰旋,推动左路木火升发,右路金水敛降,引
起气机的升降运动变化,如环无端,周而复始。
2　 从“一气周流”角度探析小儿 FD

 

病机

2. 1　 肝失疏泄,横犯脾胃　 小儿为纯阳之体,生机

勃勃,生长发育迅速。 肝属木,秉承少阳生发之气,
其肝常有余[5] 。 儿童精力旺盛,性喜欢玩闹,不喜

束缚,如同春日少阳生发之性。 在日常生活中,家
长应多加鼓励,正向引导,勿过多给予压力或过于

宠溺,使情志不遂而伤肝[6] 。 “一气周流” 理论认

为,厥阴肝木生于肾水,长于脾土,与脾胃纳运功能

关系密切。 《血证·脏腑病机论》载:“木之性主于

疏泄, 食气入胃, 全赖肝木以疏泄之, 而水谷乃

化” [7] ,表明肝疏泄有度,气机畅达,方可协调脾胃

之气的升降运动,促进食物的消化和水谷精微的吸

收。 《四圣心源·脉法解》载:“木者,中气之贼,百
病之长。 以木性发达,而百病之起,多因于木气之

不达,生意盘郁,而克脾胃” [4]1160。 肝木以升发条达

为特性,若受到抑遏,疏泄失权,全身气机逆乱,则
会影响脾胃的运化能力。 主要表现如下:一为肝气

亢逆,升发太过,横逆犯胃,胃气上逆而见恶心、呕
吐、嗳气、呃逆等胃脘部不适症状;二是肝气虚弱,
升发无力,横逆犯脾,健运失职,清气下陷而见腹胀

满闷、大便溏烂[8] 。 故小儿 FD 的治疗应调畅肝气,
且注重肝脾、肝胃同调,以达肝气疏泄有度,脾健胃

和而善纳运,诸症皆去。
2. 2　 脾胃虚弱,功能失调　 小儿脏腑娇嫩,形气未

充,且脾常虚,运化功能尚未成熟,饮食上稍有不慎

则易产生胃肠疾病;且小儿生长发育迅速,对营养

物质的需求较高,其有赖于中焦脾胃的正常纳运。
故小儿脾胃之中气处于生理性虚弱的状态,脾气软

弱,易受邪致疾[9] 。 黄元御认为脾胃二脏同居中

焦,脾主运化,胃主受纳,共同完成饮食水谷的消

化、吸收及输布。 《诸病源候论·脾胃诸病候》谓:
“脾胃二气相为表里,胃受谷而脾磨之,二气平调,
则谷化而能食” [10] 。 若中焦气机调畅,胃气和降而

能将食入的水谷和食糜向下推送;脾气上升而能将

消化、吸收的精微物质向上输布;一升一降,腐熟、
运化水谷,化生气血濡养四肢百骸,脏腑官窍。 脾

常不足,若小儿饮食不节或因外邪干胃,导致脾胃

运纳失职,痰湿内生,阻滞气机,清浊升降失位则会

出现脘腹胀闷、嗳气、呃逆、腹泻、便秘等消化道症

状,正如《素问·阴阳应象大论》所言:“清气在下,
则生飧泄,浊气在上,则生 胀” [11] 。 因此,治疗小

儿 FD 应结合小儿“脾常虚”的生理特点,运脾健胃,
培补中气,使清浊守位,恢复全身气机升降出入。
2. 3　 肾阳亏虚,火不暖土　 小儿为稚阴稚阳之体,
脏腑气弱,其肾常虚。 肾主藏精,是生命的本原,为
先天之本。 肾阳为一身阳气之本,“五脏之阳气,非
此不能发”。 脾主运化,为后天之本,脾胃的纳运机

能有赖于肾气肾阳的温煦、推动;脾运化的水谷精

微又能不断充养、培育肾精肾气。 正所谓先天温

养、激发后天,后天能充养、培育先天,相互资生,相
互为用,脾肾同源,脾肾同补[12] 。 小儿 FD 患者常

因病情反复,日久脾病及肾,致使肾阳虚衰,火不暖

土,寒水困遏脾土,运化不健。 又小儿稚阳未充,稚
阴未长,肾中精气尚未旺盛,肾气常虚。 脾之阳气

得不到温养,导致中土不运,脾胃气机升降失调,出
现面色萎黄、食量减少、痞满、大便溏稀等脾肾阳虚

症状。 因此,小儿 FD 治宜扶助肾阳,益火暖土,使
脾阳得温,脾气上升则人身之气周流畅通。
3　 基于“一气周流”的诊治思路

　 　 小儿脏腑娇嫩,形气未充,“肝常有余,脾肾常

虚”是其生理特性,基于“一气周流”理论,林教授认

为小儿 FD 的治疗应以培补脾胃、健运中气为要,兼
以畅达肝气,补火暖土,恢复全身气机升降,气机通

畅,气血荣和则疾病可愈。 临证时常采用自拟加味

四君子汤治疗该病。 方药组成:党参、白术、茯苓、
砂仁、石菖蒲、吴茱萸、淫羊藿、补骨脂、焦山楂、六
神曲、炒麦芽、炒鸡内金、石斛、薏苡仁、淡竹叶、甘
草。 方中党参甘平,入脾、肺经,补脾益肺,尤补脾

气;白术味甘,微苦,入脾、胃经,可降浊阴而受纳饮

食,能升清阳而消磨水谷,补脾益气,养胃气,起转

动枢轴之作用,为补中气第一要药;茯苓甘淡,健脾

益气,利水燥土,平补平泄;甘草甘缓,入脾、胃经,
居中正之位,长养四脏,且可调和诸药;砂仁、石菖

蒲辛温,入脾经,芳香化湿,共为醒脾阳之药;吴茱

萸味辛,性温,入肝经,可温升肝阳之气,开郁破凝,
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且能降浊阴止呕哕;淫羊藿、补骨脂性温,能温煦肾

阳,使一气由癸水阳根中生发;补骨脂性温,入脾肾

二经,能温暖水土,配淫羊藿以生发元阳,升达脾

胃,消化饮食;焦山楂酸甘,最擅消肉食积滞以开

胃;六神曲辛甘,可消食化积,散痞;己土东升而为

木,木气与中气同气相求,炒麦芽为谷类之萌芽,入
肝、脾、胃经,既能消食健脾,又能行气郁,除胃胀,
尤善消米、面或果积;炒鸡内金质沉,有沉降之性,
健胃消食,与白术相配,一升一降,转动脾胃之枢;
石斛味甘,微寒,养阴益胃,防止前药温燥太过;淡
竹叶味甘,微寒,利水湿,泄热除烦;薏苡仁甘淡,入
脾胃经,健脾止泻,善利水渗湿,给邪以出路。 全方

以健运中气为要,同时温升肝阳之气,温暖肾水,肝
脾肾同调,使全身气机得以有序升降,气血宣通,故
疾病愈。
4　 典型病案

　 　 黄某,女,6 岁,2022 年 11 月 28 日初诊。 主诉:
胃脘部胀闷伴食欲减退 1 年。 家属代诉患儿平素

喜食甜品、冰激凌等食物,挑食。 1 年来患儿反复出

现胃脘部胀闷,进食后明显,伴随食欲下降,食量

少,睡眠欠佳,小便正常,大便溏稀。 曾多次至当地

医院就诊,诊为功能性消化不良,予多潘立酮、益生

菌等药物治疗,症状改善,但仍反复,遂来求诊。 现

症见:胃脘部胀闷,餐后明显,食欲下降,食量少,面
色偏黄,易心烦,寐欠佳,小便正常,大便稀。 舌淡、
苔薄微黄,脉沉弱。 体质量 19

 

kg。 西医诊断:功能

性消化不良;中医诊断:胃痞,脾胃虚弱、肾气亏虚

证。 治宜运脾开胃、补火暖土。 方选自拟加味四君

子汤化裁:党参 8
 

g,白术 8
 

g,茯苓 8
 

g,焦山楂 8
 

g,
六神曲 8

 

g,炒麦芽 8
 

g,炒鸡内金 8
 

g,石斛 8
 

g,砂仁

6
 

g,石菖蒲 8
 

g,淫羊藿 8
 

g,补骨脂 8
 

g,薏苡仁

15
 

g,淡竹叶 8,甘草 6
 

g。 7 剂,每日 1 剂,水煎

150
 

ml,分早、中、晚饭后温服。 12 月 6 日二诊:胃

脘部闷胀感明显缓解,食欲渐增,面色稍红润,睡眠

改善,大便稍成形。 舌淡、苔薄白,脉缓弱。 效不更

方,再予 7 剂,煎服法同前。 12 月 15 日三诊:主症

皆消,但夜间时有盗汗,加煅牡蛎 15
 

g,续服。 后予

自拟加味四君子汤化裁 2 周。 再复诊时诉已无不

适,复测体质量为 19. 6
 

kg。
按语:本案患儿平素喜食甜腻、寒凉之品损伤

中焦脾胃之阳气,中气虚弱,纳运失职,胃纳脾消功

能减弱,气血生化乏源,故见食欲下降,食量减少,
面色黄。 中气虚弱,翰旋无力,清升浊降失位,故见

胃脘部胀闷,大便溏稀。 脾主肌肉,肾藏精,主司人

体生长发育,是生命之原动力。 小儿“成而未全,全
而未壮”,五脏六腑虽具,但尚未发育成熟,尤以脾

胃二脏更为明显,故脾肾常虚。 该患儿脾胃薄弱,
纳运功能减退,无力化生水谷精微,肾精不能得到

及时充养,肾气亏虚致使生长发育迟缓,体重偏轻。
而肾气不足,命门火衰,火不暖土,脾阳失于温煦,
又会进一步导致脾病加重,日久不愈。 治疗上采用

自拟加味四君子汤化裁,以四君子汤益气健脾;焦
山楂、六神曲、炒麦芽、炒鸡内金消食和胃;石菖蒲、
砂仁芳香化湿,醒脾调胃;淫羊藿、补骨脂补肾助

阳,温脾止泻;石斛滋阴清热,防止温药燥性太过;
薏苡仁健脾,利水渗湿,使大便成形;淡竹叶清心除

烦。 复诊时症状减轻,效不更方。 三诊时,主症皆

消,但夜间时有盗汗,加煅牡蛎收敛止汗。 全方以

运脾和胃为主,兼以补肾,权在健旺中气,恢复气机

升降,上下回环,畅通无阻,体现了以“一气周流”为

基础,对因对症相结合的治疗法则。
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