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化疗后呕吐的肾脑胃论治探讨
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摘要　肾为胃之关，肾主气化水液，胃的水液通过肾的气化排出体外。如肾阳虚不能化气行水、胃气阻滞、胃气上逆、发为
呕水。肾主髓、脑为髓海，肾与脑依赖督脉与足太阳膀胱经为通道，督脉为阳脉之海、督脉的阳气充于脑。胃的水谷与肾

精加上命门之火构成为髓、髓通过督脉充于脑，胃的水谷还补充足太阳膀胱经的阳气，足太阳膀胱经的阳气充于脑，脑为

纯阳。肾脑胃在生理上很有密切的关系，在病理上相互联系。化疗后脾胃受损、水谷不构成髓、无补充足太阳旁胱经的阳

气，脑的功能失调，脑的阳气不能够往下于肾，肾阳亏虚。
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　　化学药物治疗癌症后的不良反应较多，其中恶
心呕吐等胃肠道反应是化疗常见的不良反应之一，

影响患者的情绪及进食，造成营养不良、代谢紊乱。

也会影响患者的生活质量，甚至可导致其最终中断

化疗或放弃治疗。

刘亚娴［１］主编的全国高校２１世纪课程教材《中
西医结合肿瘤病学》将化疗后呕吐分为４个证型，分
别是痰饮内停证，肝气犯胃证，脾胃虚寒证，胃阴不

足证。但是《黄帝内经》“肾为胃之关”，在这两个脏

腑的关系，因肾和胃两者相互依赖，相互为用。所以

肾有病变就会导致胃有病变。现在有很多医学家从

肾论治呕吐，疗效显著。

现代医学认为化疗后呕吐有中枢性机制和胃肠

道机制两方面：１）中枢性机制：主要包括呕吐中枢和
化学感觉器激发区（ＣｈｅｍｏｒｅｃｅｐｔｏｒＴｒｉｇｇｅｒＺｏｎｅ，

ＣＴＺ）呕吐中枢位于延髓网状结构侧面，是呕吐共同
通路的起点。ＣＴＺ位于延髓的第四脑室两侧闩上方
的最后区（ＡｒｅａＰｏｓｔｒｅｍａ，ＡＰ），它在血脑屏障之外因
而易于接受体液包括血液和脑脊液和化学刺激。因

此血液及脑脊液中的化疗药以其原形或代谢产物能

刺激催吐化学感受区，其兴奋冲动传导到呕吐中枢

引起呕吐反射。２）胃肠道机制：化疗药物对胃肠道
黏膜的直接损伤刺激胃肠道组织，引起胃肠道黏膜

的迷走传入神经兴奋，其兴奋冲动经神经传导致呕

吐中枢引起呕吐反射。

化疗所致恶心呕吐（ＣＩＮＶ）在呕吐发作期间，临
床常伴有中枢神经的症状，如呕吐发作前心动过速、

呕吐期间心动过缓、血压下降、面色苍白、乏力或眩

晕、呼吸频率加快及呼吸深大等表现。另外因为中

枢神经系统由脑和脊髓的组成，所以中枢神经跟脑
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很有密切地关系。那么除了肾为胃之关的关系会引

起呕吐，还应考虑到脑跟肾与胃的关系会引起呕吐。

１　肾脑胃之间的生理关系
１１　肾与胃的关系　脾胃为后天之本，气血生化之
源，五脏六腑因之得以灌溉，因此五脏六腑中皆有胃

气。

《素问·水热穴论篇》曰：“肾者胃之关也，关门

不利，故聚水而从其类也”。说明肾对胃所受纳之水

液代谢的影响，肾气不足可引起水液代谢障碍诸症。

《灵枢·经脉》曰：“胃足阳明之脉…其支者，起于胃

口，下循腹里，下至气街中而合”；“肾足少阴之脉…

其直者”，杨明会［２］认为从肾上经幽门贯膈；任脉起

于胞中，下出于会阴部与肾相关，上过三脘绕口唇达

目与胃经相连；冲脉亦起于小腹内，下出于会阴部，

与足阳明会于气冲穴，又与足少阴经相并而行，与胃

和肾相联系。所以肾和胃通过经脉密切联系在一

起。

命门之火还能生土《医贯》：“饮食入胃，犹水谷

在釜中，非火不熟，脾能化食，全赖少阳相火之无形

者在下焦腐熟，始能运化也”。因肾位于下焦，有肾

阴肾阳，所为水火之脏，火者命门火是也，脾胃为中

州之土，脾胃之腐化，《张聿青医案》：“全赖肾中之

一点真阳蒸变，炉薪不熄，釜爨方成”。说明火生土

者，乃指肾之命门火有温养脾胃之土的作用。

姚德蛟［３］认为胃主受纳水谷，肾主气化水液，胃

之水液皆有肾之气化而转输膀胱而排出体外，因肾

为牡藏，位于北方而主水液，又肾居于下焦，内蕴真

阴真阳，为命门所居之处。胃为水谷之海。主腐熟

消磨水谷，其气已降为顺。如果肾的功能正常就能

化胃的水液通过排出体外。

先天之肾赖后天之脾胃以充养，后天之脾胃亦

赖先天之肾以生化。两者相互依赖，相互为用，才能

生生不息。故有“先天生后天，后天养先天”之说。

正如《医门棒喝》云：“脾胃之能生者，实由肾中元阳

之鼓舞，而元阳以固密为贵，其所以能固者，又赖脾

胃生化阴精以涵育耳。”

１２　肾与脑的关系　因肾主髓，脑为髓海，肾精充
于脑，脑虽无自己的经脉，但有多条经脉都通于脑。

脑与肾通过督脉和足太阳膀胱经相沟通。

脑髓是脑功能活动的物质基础，脑的生长发育

根于肾，髓是肾精赖命门之火温养化生的产物，在阳

气的温煦推动作用下沿督脉上输而充于脑。因肾生

精，精生髓，髓生骨，骨系着于脊骨第十四椎下，是为

命门，为人脊最深之，即输精入脑之所。所以肾与脑

之间用督脉来联系，肾出入督脉的门口是在命门穴。

督脉与脑直接相关。《难经·二十八难》云：

“督脉者……起于下极之腧，并于脊里，上至风府人

属于脑。”就说明脑出入督脉的第一门口是在风府

穴。另外，《素问·骨空论》中还载有督脉的一条分

支“上额交巅上，人络脑”巅，即百会。就说明脑出

入督脉的第二门口是在百会穴，《素问·骨空论》：

“督脉者……与太阳起于目内眦。”目内眦，即睛明。

目系位于目后，在睛明与脑之间，是一条经脉入脑的

通道。所以睛明是一个入脑的门户，就是脑出入督

脉的第三门口是在睛明穴。进一步说明督脉与脑的

关系密切。督脉的分支“贯脊属肾”“入循背，络

肾”。肾为命门所居之处，督脉也通过命门。

卢长龙［４］说督脉与脑关系最为密切：１）督脉沿
头部正中线包绕脑部，其上许多腧穴主治脑部疾病。

２）督脉上有百会和风府２个入脑的门户，其中百会
是“百脉之会”，是最重要的门户。３）督脉是奇经八
脉中部分经脉间接入脑的桥梁。４）督脉经百会、风
府和睛明处入脑。总之，督脉与脑关系最为密切，对

于构建脑与经脉的关系起关键作用，堪称“脑脉”。

足太阳膀胱经从巅入络脑，还出别下项，循肩?

内，夹脊抵腰中，入循膂，络肾，属膀胱。膀胱经在循

行过程中“上额，交巅”，“其直者，从巅入络脑”。就

说明脑出入足太阳膀胱经的第一门口是在百会穴。

《奇经八脉考》：“督乃阳脉之海。……并脊里上行。

……上至风府，会足太阳、阳维，同入脑中”。就说明

脑出入足太阳膀胱经的第二门口是在风府穴体。

《素问·骨空论》：“督脉者……与太阳起于目内

眦”。就是脑出入足太阳膀胱经的第三门口是在睛

明穴。督脉与足太阳膀胱经都在风府穴、百会穴、睛

明穴３个穴位出入于脑。脏腑也通过足太阳膀胱经
背腧穴受督脉经气的支配。足太阳膀胱经跟督脉的

关系是很密切。

《锦囊密录》说“脑为元神之府，主持五神，以调

节脏腑阴阳，四肢百骸之用。”从现代医学的角度来

看，脑属于神经系统，人体器官、系统的功能活动均

受神经系统支配，从而维持各器官活动的协调一致，

使人体成为一个有机的统一体。表示脑的功能活动

跟五脏六腑有关系，整体调节的作用。

督脉总督诸阳，为阳脉之海，太阳为巨阳，乃阳

气最多之经。二脉通脑，则脑为诸阳之会。孙思邈

《备急千金要方》云：“头者，身之元首，气血精明，三

百六十五络，皆上归于头。头者，诸阳之会也。”《张

氏医通》亦云：“头者，天之象，阳之分也，六腑清阳
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之气，五脏精华之血，皆朝会于高巅。”再者，脑居头

颅之中，至高之巅，赖阳气通达，才能“若天与日”。

属人体阳气最集中之处而为纯阳之脏。张沁园［５］认

为督脉上连于脑，下通于肾，脑与肾由此而沟通，成

为人体重要的生命线，肾精化髓生真气得以沿督脉

上达于脑；脑阳得以下达于肾。如此阴阳升降主宰

着人体生命活动。就是肾和脑有督脉和足太阳膀胱

经相互沟通的。

１３　胃与脑的关系　《灵枢·动输》曰：“胃气上注
于肺，其悍气上冲头者，循咽，上走空窍，循眼系，入

络脑”就说明胃气也通过足阳明胃经入于脑。《灵

枢。五癃津液别》曰：“五谷之津液和合而为衰者，

内渗于骨空，补益脑髓。”脾胃运化的水谷精微是人

体生命活动的主要物质来源，均以水谷精气为基础，

通过脏腑的不同功能活动而化生。髓作为人体一种

物质，亦不例外。《医林改错》云：“因饮食生气血，

长肌肉，精汁之清者，化而为髓，由脊髓上行入脑，名

曰脑髓。”宋·邵伯温曰：“胃生髓，坎为髓。”坎者，

水也，乃肾卦，邵伯温将髓与先后天的关系表述为：

胃中水谷为原料，肾中精气制造为功能。就是除了

肾精加上命门之火还要靠脾胃的水谷来构成髓。脑

靠后天水谷之精充养，脾为后天之本，气血生化之

源，脾气健运，气血生化有源，脾气升清，方得以养

脑。

吴齐飞［６］认为督脉为“阳脉之海”是阳气上下

出入的重要区域、十二经之纲领及动力，而且体腔内

的脏腑也通过足太阳膀胱经背部的俞穴受督脉经气

的支配。如与膈俞同水平的至阳穴能治疗心绞痛［７］

与肾俞穴同水平的命门穴能够治疗小儿遗尿［８］、阳

痿［９］等。但对于 Ｔ４Ｔ１２段的督脉在主治范围存在两
种不同的意见。有些学者［１０－１１］认为这些穴位与同

水平的背俞穴主治范围一致，即 Ｔ４Ｔ７段的督脉穴
主治与心有关的疾病，这与同水平上的心俞、膈俞主

治一致；Ｔ７Ｔ１２段的督脉穴主治与肝、胆、脾、胃相关
的疾病，这与同一区域内的肝俞、胆俞、脾俞、胃俞主

治一致。

关晨霞［１２］说从西医解剖上来看，各脏器都通过

肌肉、管、神经与脊柱相联系，呈明显的节段性，可以

形象地理解为胸腹腔内的脏器都是“挂”在脊柱上

的，因此对脊柱各段的剌激可以影响到相应位置的

脏器和内分秘组织。

《黄帝内经》：“卫出下焦”，“卫出中焦”，“卫出

下焦”。就是太阳阳气化生于下焦，补充于中焦，宣

发于上焦。太阳阳气补充于中焦、就是太阳阳气在

体表的不断消耗，必须依赖中焦脾胃所摄入的水精

微之气不断地补充能量。俗语说：“腹中有食身上

暖，腹中无食身上寒”，正说明了中焦脾胃对太阳主

表功能的影响。

２　肾脑胃的病理跟化疗后呕吐的关系
中医学认为，毒物（化疗药物）有损伤及脾胃的

功能导致脾胃的运化水谷功能障碍。脾胃的水谷就

不能跟肾精和命门之火构成为髓，髓就不能通过督

脉来充于脑，脑髓是脑功能活动的物质基础，如果脑

髓亏虚就导致脑功能障碍，脑的阳气就不能往下充

于肾。导致肾阳亏虚，五脏六腑中互根互用，因肾为

胃之关，姚德蛟［３］认为若肾失气化，不能生气化水，

水液亦会上逆于胃，肾阳虚弱，命门火衰，肾气无以

化生，肾气不足则不能化气行水，而致水聚内腑，胃

在中焦，其气主降，水聚于下焦，水道不利，胃气阻滞

不得其降，必挟肾之聚水而上逆于胃，发为呕水。

杨明会［２］认为肾阳不足，温煦无力，蒸化不行，

关门不利，膀胱水湿不行，聚而为痰饮上逆犯胃，可

出现胃脘冷痛、呕吐、反胃等症。《血证论》“不得命

门火以生土，则土寒而不化，食少虚羸，土虚而不运，

不能升达津液，以奉心化血，灌溉诸脏”。《杂症会

心录》“虽然胃间受病，人所易知，肝木凌脾，人亦知

晓，若男子肝肾亏，夹虚火而上逆，妇人冲任弱，夹肝

阳而上升，多有胃脘作痛之症，医家不察病原，不识

病情，非投辛温耗元，即用清凉败血，愈治愈甚，何其

庸也…治法须填补真元以生津液，导引元阳，以补真

元，如此治法，非胆大心小者，安能知此中之奥秘耶？

肾为胃关，虚则精气耗而累及中土”。

另外因太阳的阳气补充于中焦，如果脾胃受毒

物（化疗药物）导致脾胃的功能损伤，不能运化水谷

精微来补充太阳经，所以太阳的阳气不够充于脑，引

起脑的阳气不能够从督脉往下充于肾，肾阳亏虚，因

肾为胃之关，肾不能化气行水，肾之聚水而上逆于

胃，发为呕水。总结起来可以简单地认为病理是脾

胃两虚，肾阳亏虚。

３　肾脑胃化疗后呕吐的治疗原则
因病理是脾胃受毒物，脾胃的运化水谷功能障

碍，最后导致肾阳虚。因肾为胃之关，胃的气机阻

滞，胃气上逆，临床表现为恶心、呕吐。治疗原则应

健脾和胃，温补肾阳为基础。如姚德蛟［３］用香砂六

君子汤合肾气丸加减组成脾肾合剂来治疗化疗后呕

吐的症状。方由人参、茯苓、熟地黄、法半夏、炮姜、

山茱萸、砂仁、木香、制附片、肉桂等组成。

因肾脑胃的关系都跟督脉和足太阳膀胱经有很

·９０５·世界中医药　２０１５年４月第１０卷第４期



密切的关系，用药时除了补脾益胃，理气和胃，温补

肾阳之外，还应加上归这两条经脉的温性药。督脉

没有直接归经的药，但是督脉和肾有密切的关系，温

补肾的药同时也是有通督脉的作用，比如在姚德蛟

的脾肾合剂的制附片、肉桂、砂仁、山茱萸、熟地黄。

足太阳膀胱经有直接归经的药，黄兆胜主编的全国

高校２１世纪课程教材《中药学》为蓝本，收录课本中
４６６味中药（不包括附药）有归膀胱经的温性药共有
９味是乌药、荜澄茄、威灵仙、独活、藁本、羌活、防
风、桂枝、麻黄。９味中分 ３组。第一组是乌药、荜
澄茄有温肾助阳而缩尿的功效，因有缩尿的功效就

不该用。第二组是威灵仙、独活、藁本、羌活、防风有

温经散寒，逐膀胱经络之寒湿的功效，这些药如果有

适应的症状都可以用。第三组是麻黄、桂枝有温阳

化气，使水湿从下而解的功效，这两味药有温阳化气

利水的功效是最适合用在方药里。

所以化疗后呕吐应运用健脾和胃，温补肾阳为

基础加上有归肾经（督脉）和足太阳膀胱经的温性

药来治疗。从肾脑胃的生理和病理总结是健脾和

胃，益肾通脑为治疗方法。

４　讨论
一直以来化疗后呕吐的研究都在五脏六腑的理

论为基础。但是藏象学说还有奇恒之腑，其中就是

脑。肾脑胃通过督脉和足太阳膀胱经为通道，做化

疗时就直接损伤于胃、间接损伤于脑和肾，最后导致

呕吐。现代医学的化疗后呕吐机制也和脑关系密

切。按照肾脑胃跟化疗后呕吐的理论，就会提出用

药来治疗诸症的方法。除了补脾益胃、理气和胃、温

补肾阳之外，还应加上用归肾经和足太阳膀胱经的

温性药。归肾经的温性药有多种药，但是归足太阳

膀胱经的温性药才有９味药，其中有２味药最适合
诸症就是麻黄与桂枝。在中医理论这２味药有温阳
化气，使水湿从下而解的功效。在现代医学的研究

也发现这 ２味药有直接或间接抗癌的作用比如
ＴａｋａｒａＫ等［１３］用人宫颈癌细胞调查１９味天然药物
是否能增加抗癌药的灵敏性，发现麻黄等９味药通
过影响糖蛋白的运输作用对于抗癌药紫杉醇具有这

种作用，而５氟尿嘧啶无这种作用。黄敬群［１４］发现

桂枝中桂皮醛具有良好的体内体外抗肿瘤效果，其

机制主要涉及对肿瘤细胞的细胞毒作用和诱导肿瘤

细胞产生凋亡。对体外培养的人皮肤黑色素瘤、乳

腺癌、食管癌、宫颈癌、肾癌、肝细胞瘤细胞的增殖具

有良好的抑制作用，在适当剂量范围内可以保护和

恢复荷瘤小鼠的免疫功能；桂皮醛能有效对抗小鼠

Ｓ１８０实体瘤，对人肿瘤细胞发挥细胞毒作用的同
时，也能诱导其发生细胞凋亡，且在一定剂量范围内

具有保护和恢复机体免疫功能的作用。黄敬群［１５］

发现桂皮醛对胃癌裸鼠移植瘤模型，以不同浓度腹

腔注射并与卡铂治疗比较，结果显示桂皮醛体内抗

肿瘤作用明显，其机制与抑制肿瘤细胞增殖、诱导细

胞凋亡有关。因此当治疗化疗后呕吐也应关注脑、

胃、肾三者的关系。
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