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摘要　气机升降理论和肺肠相合理论均源自《黄帝内经》，都是中医理论体系的重要组成部分，几千年来指导中医临床实
践，经久不衰。肺与大肠作为脏腑相表里理论中一对代表性的脏腑，其气机的升降运动的有其独有的特点，肺与肠相合是

相表里的内在依据，肺与大肠相表里是相合的生命体现，而肺与大肠气机升降相因又是肺肠相合的内在机制［１］。本文从

肺之气机升降、大肠之气机升降、肺与大肠之间气机升降三方面的论述肺与大肠气机升降相因的深刻内涵。

关键词　肺；大肠；气机；升降相因
ＤｉｓｃｕｓｓｉｏｎｏｎｔｈｅＣｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｏｆＱｉａｓｃｅｎｄｉｎｇａｎｄｄｅｓｃｅｎｄｉｎｇｂｅｔｗｅｅｎＬｕｎｇａｎｄＬａｒｇｅＩｎｔｅｓｔｉｎｅ

ＺｈｅｎｇＪｉｎｇ１，ＪｉＬｉｊｉｎ１，ＧａｏＳｉｈｕａ２

（１ＦｕｊｉａｎＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｆｕｚｈｏｕ３５０１２２，Ｃｈｉｎａ；２ＢｅｉｊｉｎｇＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ
ｏｆＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１０００２９，Ｃｈｉｎａ）

Ａｂｓｔｒａｃｔ　Ｔｈｅｔｈｅｏｒｉｅｓｏｆ“Ｑｉａｓｃｅｎｄｉｎｇａｎｄｄｅｓｃｅｎｄｉｎｇ”ａｎｄ“ｉｎｔｅｒｉｏｒｅｘｔｅｒｉｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎｌｕｎｇａｎｄｉｎｔｅｓｔｉｎｅ”ｗｅｒｅ
ｂｏｔｈｒｅｃｏｒｄｅｄｉｎＨｕａｎｇｄｉｓＩｎｔｅｒｎａｌＣｌａｓｓｉｃ，ａｎｄｂｏｔｈｐｌａｙｅｄａｖｉｔａｌｒｏｌｅｉｎｔｈｅｓｙｓｔｅｍｏｆＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅ（ＴＣＭ）．
Ｂｅｓｉｄｅｓ，ｔｈｅｙａｒｅｗｉｄｅｌｙｐｒａｃｔｉｃｅｄｉｎＴＣＭｃｌｉｎｉｃ．Ａｓａｒｅｐｒｅｓｅｎｔａｔｉｖｅｐａｉｒｏｆｏｒｇａｎｓｔｈａｔｓｈａｒｅａｉｎｔｅｒｉｏｒａｎｄｅｘｔｅｒｉｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ，ｔｈｅ
ｑｉａｓｃｅｎｄｉｎｇａｎｄｄｅｓｃｅｎｄｉｎｇｂｅｔｗｅｅｎｌｕｎｇａｎｄｉｎｔｅｓｔｉｎｅｈａｓｕｎｉｑｕｅｆｅａｔｕｒｅｓ．Ｔｈａｔｔｈｅｌｕｎｇａｎｄｉｎｔｅｓｔｉｎｅａｒｅｃｌｏｓｅｔｏｅａｃｈｏｔｈｅｒ
ｃｏｕｌｄｅｖｉｄｅｎｃｅｔｈｅｉｒｉｎｔｅｒｉｏｒｅｘｔｅｒｉｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ，ｔｈａｔｔｈｅｉｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｃｏｎｔｒｉｂｕｔｅｓｔｏｏｎｅｓｌｉｆｅ，ａｎｄｔｈｅＱｉｍｏｖｅｍｅｎｔｂｅｔｗｅｅｎ
ｔｈｅｍａｒｅｔｈｅｂａｓｉｃｍｅｃｈａｎｉｓｍｏｆｔｈｅｉｒｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ．Ｔｈｉｓｐａｐｅｒａｉｍｓｔｏｒｅｖｅａｌｔｈｅｃｏｎｎｏｔａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎｌｕｎｇａｎｄ
ｉｎｔｅｓｔｉｎｅｆｒｏｍｔｈｅｆｏｌｌｏｗｉｎｇａｓｐｅｃｔｓ：Ｑｉａｓｃｅｎｄｉｎｇａｎｄｄｅｓｃｅｎｄｉｎｇｏｆｌｕｎｇ，ｔｈｏｓｅｏｆｉｎｔｅｓｔｉｎｅ，ａｎｄｔｈｅｉｒｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ．
ＫｅｙＷｏｒｄｓ　Ｌｕｎｇ；ＬａｒｇｅＩｎｔｅｓｔｉｎｅ；Ｑｉ；ＣｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｂｅｔｗｅｅｎＱｉａｓｃｅｎｄｉｎｇａｎｄｄｅｓｃｅｎｄｉｎｇ
中图分类号：Ｒ２２１ 文献标识码：Ａ ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３－７２０２．２０１５．１１．０１３

　　中医学非常重视人体在之气机，气的升降出入
在外促使天地之气的交感共生，在内维持生命内部

的运动变化。《素问·阴阳应象大论》说：“清阳出

上窍，浊阴出下窍；清阳发腠理，浊阴走五脏；清阳实

四肢，浊阴归六腑。”即是对人体气机升降出入的总

括。周学海［２］将人体内升降出入之气分为里气与外

气，认为“升降者，里气与里气相回旋之道也；出入

者，里气与外气相交接之道也。”可见，在人体内，上

下之间以气的升降运动为主，内外之间以气的出入

运动为主。

１　肺与大肠作为脏腑相表里理论中特殊一对，其气
机的升降的有其独有的特点

１１　肺与大肠生理特性皆以降为主，以宣升为辅，
肺之宣降与大肠之升降是其功能的总括　脏腑气机

有其各自的趋势和规律，体现了脏腑的本能及其生

理活动的特性。五脏之气的活动规律是居上者宜

降，居其下者以升为健。肺具有主气、司呼吸、主行

水和通调水道、主治节、朝百脉等功能，其功能皆是

在肺脏气机升降运动中维持的，而宣发和肃降则是

气机升降在肺脏功能中的集中体现。肺为华盖，位

置居脏腑之首，总体功能以降为主。六腑传化物而

不藏，以通为用，以降为顺，但六腑传化水谷过程中，

大肠、小肠之吸收精微是为降中有升，故“总体是降，

降中寓升”。

１２　肺与大肠气机运动互有升降，升降相因　肺的
宣降与大肠的升降互为因果。肺肠各有其自身的气

机之升降相因，同时作为相表里的一对脏腑，“肺极

高，大肠极下［３］”，二者上下一气相通，彼此气机升降
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相因。

肺向上向外布散脾所转输而来的津液和水谷精

微，宣发卫气以温养皮肤，主司腠理开阖，排泄汗液

及呼出体内的浊气。大肠接收小肠下传的食物残

渣，吸收多余的水分，并通过大肠之气的上升，将其

升宣于肺，使肺之精气得藏，充盛肺气。肺为华盖，

位置最高，居上者宜降，故其气以降为主。肺气肃

降，向下向内布散津液及水谷精微，大肠得以濡润，

能顺利传导糟粕而不涩滞难行。此外，肺气肃降，吸

入自然界之清气，助大肠传导之动力，推送大肠内容

物下行并排出体外。

２　肺之宣降相因
气分阴阳，肺之宣发与肃降是肺脏阴阳二气相

互作用的结果。朱丹溪在《局方发挥》［４］云：“阳往

则阴来，阴往则阳来，一升一降，无有穷已。”《素问

·阴阳应象大论》认为“阴阳者……神明之府也。”

所谓“神明”，就是指事物运动变化的内在动力———

阴阳［５］。肺中阴阳二气相互作用，交感交错，既相互

资助又相互制约，阴平阳秘，则为肺气生生不息之动

力，为肺气升降出入之神机。

宣发和肃降则是气机升降在肺脏功能中的集中

体现，其宣发主要体现于三个方面：一是通调水道，

将脾转输之津液精微散布人体上部及体表。二是宣

发卫气，以温分肉，充皮肤，司开合，调控汗液之排

泄，抵御外邪。三是通过肺之气化，宣散体内浊气。

肺气以降为主，其肃降主要体现于四个方面：一是吸

入自然界的清气，将吸入之清气和水谷精气向下布

散，以供脏腑之需。二是布散宗气至脐下，以资先天

元气。三是通调水道，向下输水液于肾膀胱及人体

下部。四是主排浊，排出浊气并肃清肺和呼吸道内

的异物。

肺脏自身气机之宣降相因也就是说其宣发与肃

降，既对立统一，又相互依存；既相互协调，又相互制

约，相辅相成，相反相成，共同完成肺的各种功能，任

何一方都不能脱离另一方存在。肺气有宣有降才能

吸清呼浊，人体表里、上下各个组织器官才能得到气

血津液的滋润、营养，水液代谢才能正常输布与排

泄。若宣发不足，则肃降不及；反之，肃降不利，则宣

发失常。

３　大肠之升降相因
《素问·灵兰秘典论》云：“大肠者，传导之官，

变化出焉。”《素问·太阴阳明论篇》曰：“阳病者上

行极而下，阴病者下行极而上”，故大肠之气，以通降

为顺。

大肠在传导糟粕，定期地降糟粕与矢气排出肛

门实现其降浊的功能，此为大肠之气降的表现，大肠

功能以降为主；在传化过程中，通过燥化作用吸收将

食物残渣中剩余的水谷津液，参与体内的水液代谢，

故云大肠主津，同时又可纳清气上归脏腑，此为大肠

之气机升的表现。

大肠本身之升降相因也就是说其升清与降浊的

既对立统一，相辅相成。肠气有升有降，升降和谐才

能正常地升清降浊，传导糟粕，不至发生便秘或者泄

泻。

４　肺与大肠气机互有升降相因
肺与大肠二者以经络相连，以气相通。《灵枢·

经脉》云：“肺手太阴之脉，起于中焦，下络大肠，还

循胃口，上隔属肺。从肺系，横出腋下，下循内，行

少阴、心主之前，下肘中，循臂内上骨下廉，入寸口，

上鱼，循鱼际，出大指之端。”手太阴肺气沿经脉循

行，起自中焦，向下笼络大肠升发之清气，得到大肠

之清气的资助续而反向上行。由此可知，肺气之升

可以带动大肠之清气的升发，大肠升清又是对肺气

宣发的资助，二者相辅相成，一荣俱荣，一损俱损。

同样肺的肃降，有助于大肠传导；大肠的传导正常，

也有助于肺的肃降。正如唐容川在《医经精义·脏

腑之官》［６］讲：“大肠之所以传导者，以其为肺之腑，

肺气下达，故传导。”同时，只有肺与大肠气机升降相

因，肺为水之上源，宣发肃降，通调水道和大肠主津

都正常进行，才能维持着体内津液代谢平衡。

病理方面，二者亦相互影响。若肺的通调水道

功能减退，失于通调，使水液代谢失常，清浊不分，大

肠失于燥化，就会泄泻。若肺移热于大肠，则大肠燥

化太过，消烁津液而便秘。若大肠实热，腑气不通，

可影响肺的肃降，而产生胸满、气急等症。若肺有病

变其宣发肃降功能失常，无以行清肃之令又可见大

便干结或便秘不畅，气机不利，津液不能下行，则大

肠失其津液滋润，传导失职，可出现大便干结等症；

反之，大肠传导功能失常，传导不利，则会影响肺的

生理功能而使肺气不降，反而上逆，表现为胸闷、咳

喘、呼吸困难等。

５　肺与大肠气机升降相因临床应用举隅
气机升降相因不仅阐述是脏腑特性和功能和人

体生理病理变化机制的重要理论，而且是历代名医

的审查病机、辨证立法、遣方用药的重要手段。《素

问·气交变大论》有言：“用之升降，不能相无也”。

治疗肺与大肠气机升降失调的病变时，要细察气机

失调所在，明辨脏腑病势趋向，然后顺应脏腑气机升
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降规律，应用药物的升降浮沉不同作用趋势，对病势

趋向或因势利导，或逆向调整［７］。这种升降相因的

辨证关系在方剂配伍中体现十分突出，众多著名方

剂的配伍特点均是降中寓升，或升中寓降，或欲降先

升，或以降助升，从而达到升降斡旋，动静相召，上下

相临，阴阳交泰，以恢复脏腑的生理功能［８］。

５１　宣肺调大肠之升降
５１１　宣白承气汤宣肺降肠通腑　《温病条辨·卷
二》［９］：“阳明温病，下之不通，其证有五：应下失下，

正虚不能运药，不运药者死，新加黄龙汤主之。喘促

不宁，痰涎壅滞，右寸实大，肺气不降者，宣白承气汤

主之。”此方用治阳明温病，下之不通，喘促不宁，痰

涎壅滞，大便闭结，脉右寸实大，证属肺热壅滞。肺

其色应白，与大肠相表里，主宣发肃降，腑气则赖肺

气的肃降得以畅通。痰热内蕴，肺气宣降失常，则变

证丛生。方中生石膏清泄肺热；生大黄泻热通便；杏

仁粉宣肺止咳；瓜蒌皮润肺化痰，诸药同用，司使肺

气宣降，腑气畅通，痰热得清，咳喘可止。吴氏用宣

上通下的治法，只有宣通肺气，腑气才能下行；反之

腑气通畅，又利于肺气之宣肃，运用宣白承气汤启闭

宣壅，乃宣肺降肠的代表方。

５１２　桂枝汤宣肺调大肠之升降　《伤寒论》第５６
条：“伤寒不大便六、七日，头痛有热者，与承气汤。

其小便清者，知不在里，仍在表也，当须发汗。若头

痛者，必衄。宜桂枝汤。”论述了太阳病的两种变证。

其一就是太阳病邪热入里传变为阳明腑热结证，治

宜攻下里实之法“与承气汤”。其二是太阳伤风不

大便证，手太阴肺，主气属卫，外合皮毛，表气闭郁，

影响到肺的宣发肃降，肺与大肠相表里，有肺的气机

失调影响到大肠的传导失职，发生便秘。“其小便清

者，知不在里，仍在表也”肠道无热，则小便必清长，

还应从表治，表气开则里气和。卫气开，肺气宣，大

肠气降。治宜辛温发汗、调和营卫，此处桂枝汤体现

了宣肺降肠之用。

《伤寒论》第３８７条：“吐利止，而身痛不休者，
当消息和解其外，宜桂枝汤小和之。”本条“吐利止”

的目的是强调霍乱病证已解，里气已和，病向自愈。

吐利止身痛不休，是表邪未罢，此证吐下之后，阳气

大伤，津液未复，不可乱投发汗解表之峻剂，故“当消

息和解其外”，斟酌病情，合理用药。分析身痛不休，

一是因霍乱吐下而伤营卫，外邪乘机侵袭而演变为

太阳病，二是因霍乱吐下而伤阳伤阴，筋脉既不得阳

气温煦，又不得阴津滋养，而变为身体疼痛。用桂枝

汤微微发其汗祛解肌之邪，调和营卫。本条病情的

传变体现了胃肠病吐利后直接损伤肺卫，导致外邪

乘机侵袭而演变为太阳病，桂枝汤在此处虽为吐利

后期的调理方，却也体现了宣肺升大肠的思想。

５２　降肺调大肠之升降
５２１　泻白散降肺止咳平喘升肠止泻　《医学实在
易·卷七·血证方》［１０］载：“泻白散治肺受燥气咳嗽

不已，火移大肠作泻等症。桑白皮（散钱，生），地骨

皮、黄芩、甘草（各一钱）加粳米二钱，水煎服。”此案

中肺为燥邪侵袭而咳嗽不已，燥亦化热，肺与大肠相

表里，肺化热下迫大肠则可产生泄泻。方中以桑白

皮清肺热，泻肺气，平喘咳；地骨皮清泻肺中伏热；黄

芩泻肺火，清大肠热而止泻；粳米、炙甘草养胃和中、

扶助肺气。诸药合用，能清肺中伏热，降肺中喘逆，

升肠止泻，为降肺升肠之代表。

５２２　麻子仁丸用杏仁肃降肺气助大肠传导　《伤
寒论》第２４７条：“趺阳脉浮而涩，浮则胃气强，涩则
小便数，浮涩相搏，大便则硬，其脾为约，麻子仁丸主

之。”论脾约证的证治。肠燥津枯，腑气不通，传导失

司，大便秘结者。方中用麻子仁、杏仁润燥人皆知

之，但润肠药众多，为何仲景用杏仁与麻子仁配伍

呢？杏仁，苦、微温，入肺、大肠经。功能降气止咳平

喘，下气润燥通便。《本草备要·杏仁》［１１］云：“泻肺

解肌，除风散寒，降气行痰，润燥消积，通大肠气秘，

治时行头痛，上焦风燥，咳逆上气，烦热喘促”。《金

匮要略集注》［１２］注释走马汤时也有云杏仁利肺与大

肠之气。《伤寒经解》［１３］亦云：“杏仁以利肺气，肺与

大肠为表里，肺气调，则肠润而便行也”。杏仁功能

肃肺降气，因肺与大肠相表里，大肠为传导之官，以

通为用，以降为顺，肺主气，司呼吸，主肃降，有助大

肠向下传导，且能布散津液，濡润大肠，故利肺与大

肠之气才是麻子仁丸中用杏仁之本意，肃肺利肠，使

邪从大肠泻出，非独润也［１４］。

５３　升大肠调肺之宣降
５３１　葛根芩连汤升肠止利降肺平喘　《伤寒论》
第３４条：“太阳病，桂枝证，医反下之，利遂不止，脉
促者，表未解也，喘而汗出者，葛根芩连汤主之。”论

述了协热下利的证治，误下引部分表热内陷大肠，形

成肠热下利，肠热上迫于肺，肺气不利而作喘。《伤

寒经解》［１５］在解释本条时说：“利不止，喘而汗出，肺

与大肠，俱受火邪矣。火气通心，汗亦心之液也，故

用黄连清心火，黄芩清肺火，甘草甘以缓热，葛根入

大肠，火郁发之，利止而表亦解矣。”本条证为里热下

利兼表热不罢，表里同病，以里为主，故以葛根芩连

汤表里双解。
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５３２　《太平圣惠方·卷六·治大肠虚冷诸方》［１６］

曰：“夫大肠合于肺，手阳明是其经也，为传导之府，

化物出焉。若虚则生寒，寒则肠鸣泄痢，食不消化，

皮肤干燥，则是大肠虚冷之候也。”大肠虚冷，津液不

化，不能上济于肺，肺津难以滋养皮毛，则皮肤干燥，

治疗之时则应给予温大肠，行肺气，除寒邪。此处虽

未指方剂，但是病机和治法体现升肠宣肺行气的思

想。

５４　降大肠调肺之宣降
５４１　大承气汤降肠通腑降肺之气逆　《伤寒论》
第２４２条：“病人小便不利，大便乍难乍易，时有微
热，喘冒不能卧者，有燥屎也，宜大承气汤。”论述阳

明燥热与糟粕互结，燥屎已成，大便必难；所谓大便

乍易，系热结旁流之征；热盛津耗，故小便量少；邪热

深伏于内，不能发泄于外，故时有微热；腑气不通，浊

邪上干于肺则喘；邪热上犯清空则眩冒；喘冒严重者

则不能卧。此时燥屎内结肠腑，必致肠腑气不通，邪

热上干于肺，肺气上逆则喘。肺与大肠相表里，肠腑

以通为用，肺气以降为和，故用大承气汤清泄肠腑，

可起到肃降肺气、釜底抽薪的作用，邪热得泄，其证

自除。

５４２　紫参汤通腑降肠宣肺止痛　《金匮要略·呕
吐哕下利病脉证治》云：“下利肺痛。紫参汤主之。”

肺与大肠相表里，肠陷而利作，则肺逆而痛生，邪气

上下为患变生斯证。《金匮要略浅注》［１７］引赵氏曰：

“大肠与肺合，大抵肠中积聚，则肺气不行；肺有所

积，大肠亦不固，二害互为病。大肠病而气塞于肺者

痛，肺有积者亦痛，痛必通用。紫参通九窍，利大小

肠，气通则痛愈，积去则利自止。”。对于紫参汤又

言：“《本草经》云：紫参主治心腹寒热积聚邪气，甘

草解百毒，奠中土，使中土有权，肺受益，肠胃通畅，

而肺气自安，肺气安则清肃之令行矣，何有肺痛下利

之病哉。”以方测证此处下利必定是热结旁流之类，

其病机还是肠中积聚，腑气不通，上犯肺气机，肺气

郁结，不通则痛。紫参利大小肠，祛肠中积聚，通九

窍，宣肺气之郁结，积去则利自止，气通则痛愈，乃通

腑降肠宣肺之代表方。

６　小结
气机升降学说是中医学从气分阴阳理论出发，

对脏腑特性、气化功能以及整个人体生命活动的高

度概括。肺与大肠，一个“极高”，一个“极下”，是互

为表里脏腑中特殊的一对，它们之间的升降相因对

维持整个机体稳态起着重要作用。生理上，肺肠升

降相因是各自维持正常有序功能的前提条件；病理

上，肺肠疾病的传变是以破坏肺肠之间的升降相因

为内在机制。临证时治疗肺肠相关疾病，应当以顺

应、维护、调动二者的气机升降相因运动为重要治疗

原则。
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