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从相火升降失常角度看东垣之阴火病机
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李果
,

字明之
,

晚号东垣老人
,

金元四大家之一
。

李东垣

生活在金末元初的动荡时代
,

战争和饥荒使民众突然大量死

亡
,

医者多认为是瘟疫引起的外感病爆发
,

李东垣却认为
,

发

热症状不是因为外感瘟疫伤寒
,

而是源于脾胃内伤
。

他认为民

众饱受饥饿
、

劳役及精神上的创伤
,

严重损害了脾胃元气
,

削

弱了机体抗病能力
。

以补益脾胃的方法治疗
,

取得了很好的疗

效
。

他提出的
“

内伤脾胃
,

百病由生
”

著名观点
,

独具见地
,

从而创立了脾胃学说
,

对后世影响极大
。

李东垣根据 《素问
·

调经论 )
“

其生于阴者
,

得之饮食居

处
,

阴阳喜怒
” , “

阴虚则内热
,

有所劳倦
,

形气衰少
,

谷气

不盛
,

上焦不行
,

下院不通
,

胃气热
,

热气熏胸中
,

故内热
” ,

提出了
“

阴火
”

的概念
。

因其对
“

阴火
”

概念阐释不清
,

且书

中多与心火
、

相火并提
,

因而后世各抒己见
,

却还是莫衷一

是
,

影响了后世对其临证发挥
。

笔者谨从相火升降失常的角度

对李东垣
“

阴火
, ’

之病机探讨如下
。

1 当代阴火病机阐释举例

王丽 1[] 认为
,

一方面脾胃气虚
,

气血生化不足
,

心失去阴

血滋养
,

导致心火亢盛
,

阴火内生 ; 同时
,

水谷精气化生无

力
,

不能滋养肾精
,

引起肾阴不足
,

肝肾相火因而亢盛
,

此引

起肝肾相火之阴火内生
。

另一方面
,

若内伤脾胃
,

脾胃气虚
,

不能升发
,

无以出上窍
,

发膜理
,

实四肢
,

而变成湿浊之邪下

流
,

闭塞其去路
,

因邪无出路
,

只能逆而上行
,

化为阴火上

冲
,

乘其土位
。

其观点可总结为 : ①阴虚火旺 ; ②湿郁化火
。

然观东垣书中所提及的阴火症状为 :
“

气高而喘
,

身烦

热
,

为头痛
,

为渴
,

而脉洪大
” 团 ,

显然与阴虚火旺之面红
、

目赤
、

咽干
、

喉痛
、

心烦
、

苔少
、

舌红瘦
、

脉细数等症状有很

大差异
,

故笔者认为
,

阴火绝非阴虚火旺所致
。

此外
,

因脾胃

不能运化水湿
,

水湿郁遏下焦
,

阻滞气机
,

郁而成火
,

火性上

炎
,

转而上冲至土位
。

笔者认为
,

此说符合东垣之意
,

但若郁

火即是阴火的全部
,

那么治疗上理应行气开郁为先
,

而非甘温

除热
,

故笔者又认为
,

郁火并非阴火概念的全部
。

又张凤琪叫各阴火分为脾胃先病和脾胃后病两种
。

脾胃先

病 : 足少阳胆经源于肾阳
,

须通过脾阳的升发才可上出寒水
,

然脾胃升发之力不够
,

则少阳痕滞于少阴
,

滞久化热
,

扰动相

火
,

相火上冲
,

乘其土位则脾胃热
,

上冲君火则君火盛
。

脾胃

后病 : 七情内伤
,

化火扰心
,

则心火亢盛
,

心火乘土位
,

奎滞

于脾胃而成阴火
。

笔者认为
,

脾胃后病的说法有待商榷
,

且观东垣原文
,

乃

“

既脾胃气衰
,

元气不足
,

则心火独盛
, ’ ,

一个
“

既
, ’

字就否定

这种推断的可能性
。

而脾胃先病的论断中虽有一部分符合原文

意义
,

但对于
“

脾胃气虚
,

则下流于肾
,

阴火得以乘其土位
”

的解释则不够充分
。

2 阴火— 不归位的相火

人身之火
,

无非两种
,

一种是本来就存在的
,

如君火
、

相

火 ; 一种是各种病理因素继发产生的
,

如郁而化火
、

情志化

火
、

阴虚火旺
。

对于各种病理因素继发产生的火
,

往往是通过

清热泻火
、

滋阴降火等方法治疗
。

而对于本来就存在的
,

因出

现时机及位置不对的火
,

治疗则应将其归位
,

使其出现在恰当

的时机
,

这样便不能采用寒凉的药物来治疗
。

而东垣对于阴火

乃是采用甘温除大热的治法
,

便知这火不是继发性的
,

而是
“

行错了道
”

的火
。

因此
,

笔者推论这火为不归位的相火
。

而

相火的升降
,

与五脏的升降理论紧密相关
,

下面先叙述五脏的

升降关系
。

2
.

1 脾胃乃五脏升降开合之枢纽 清
·

黄元御 《四圣心淤
4[]

如此阐释五行的升降理论 :
“

阴阳未判
,

一 气混茫
。

气含阴

阳
,

则有清浊
,

清则浮升
,

浊则沉降
,

自然之性也
。

升则为

阳
,

降则为阴
,

阴阳异位
,

两仪分焉
。

清浊之间
,

是谓中气
,

中气者
,

阴阳升降之枢轴
,

所谓土也
。

枢轴运动
,

清气左旋
,

升而化火
,

浊气右转
,

降而化水
。

化火则热
,

化水则寒
。

方其

半升
,

未成火也
,

名之曰木
。

木之气温
,

升而不已
,

积温成
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热
,

而化火矣
。

方其半降
,

未成水也
,

名之曰金
。

金之气凉
,

降而不已
,

积凉成寒
,

而化水矣
。

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
,

则曰

四象
,

合而言之
,

不过阴阳
。

分而言之
,

则曰阴阳
,

合而言

之
,

不过中气所变化耳
。 ”

将此理论推行到人身之五脏
,

脾胃

为气机升降之枢纽
,

脾气升
,

则肾中一点真阳随之升于左
,

便

化生了肝木的升发之气
,

升于上
,

则化生出心之君火
,

煊通明

照万物
。

胃气降
,

则君火随之降于右
,

化生了肺金的收敛之

气
,

降于下
,

则藏于土下水中
,

化生为生生不息的肾中真阳
。

这其中
,

脾胃之作用最为关键
,

乃万物升降之轴
,

脾不升则真

阳不得升发
,

君火不得以名
,

胃不降则君火不得潜降
,

真阳不

得保藏
。

2
.

2 心 包相火宜升
,

三焦相火宜降
,

肝肾相火 宜藏 五脏的

升降确立了人体内的基本升降模型
,

在此基础上
,

根据十二经

的走向
,

我们可以得出其他与之相表里的脏腑气机的升降规

律
。

在 喊圆运动的古中医鄂
5[] 中提到

“
…… 手者

,

心包经自

胸走手
,

络三焦
,

主降 ; 三焦经自手走头
,

络心包
,

主升 … …

足者
,

胃经自头走足
,

络脾
,

主降 ; 脾经自足走胸
,

络胃
,

主

升
。 ”

故知
,

在脾胃升降的基础上
,

三焦主升
,

心包主降
,

两

者相辅相成
,

乃成一圆运动
。

肝
、

肾
、

三焦
、

心包都寄寓相

火
,

其根源则在于命门— 肾中的一点真阳
。

正常情况下
,

三

焦升发
,

则心包相火得以潜降
,

心包得降
,

则三焦相火可升发

辅助君火
。

肝肾相火
,

后世亦多称龙雷之火
,

则寄藏于肝肾之

阴中
,

为坎中一阳
,

源源不断化生元气
。

2
.

3 相火不 归位致 阴火释理 李东垣在 胡卑胃论
·

饮食劳倦所

伤始为热中论 ) 问中道 :
“

若饮食失节
,

寒温不适
,

则脾胃乃

伤
。

喜
、

怒
、

忧
、

恐
,

损耗元气
。

既脾胃气衰
,

元气不足
,

而

I
白火独盛

,

心火者
,

阴火也
,

起于下焦
,

其系系于心
,

心不主

令
,

相火代之
。

相火
,

下焦包络之火
,

元气之贼也
。

火与元气

不两立
,

一胜则一负
。

脾胃气虚
,

则下流于肾
,

阴火得以乘其

土位
。 ”

借助上述理论
,

可推论
,

饮食
、

情志等使脾胃内伤
,

则脾胃作为升降枢纽的作用受到影响
,

于是三焦相火不得升

发
,

则君火不能得到辅助
,

不得主令
,

心包相火不得潜降
,

代

君行令
,

此即
“

心不主令
,

相火代之
” ,

由此表现出心火独盛

的症状
,

而此病理状态的心火实乃不得降的心包相火
,

这相火

的根源是下焦之命门
,

此即
“

心火者
,

阴火也
,

起于下焦
” 。

另一方面
,

脾胃内伤
,

则不得运化水湿
,

水湿下流至肝肾
,

肝

肾中潜藏的龙雷之火
,

其性得湿则焰
、

遇水则播
。

今龙雷之火

为湿所扰
,

必升腾上乘土位
,

使脾胃受热
,

进一步影响脾胃功

能
,

此相火则乃
“

元气之贼
” 。

且脾胃被伤
,

不能运化水谷精

微
,

谷气下流
,

不得正常随肝木而升发疏泄
,

营卫之气便不得

充
,

则肌表难固
,

故不任风寒
。

下面再针对阴火的症状表现进行解析
。

上文已提及脾胃气

虚所致阴火上冲的症状表现为 : 气高而喘
,

身烦热
,

为头痛
,

为渴
,

而脉洪大
。

从相火升降失常的角度来看
,

心包相火不得

潜降
,

郁遏于上焦
,

灼伤心阴心血
,

则心失所养
,

便发心烦而

乱
,

相火上炎清窍
,

故
“

为头痛
”

; 此阴火上冲灼伤肺
,

则肺

不能正常宣发肃降
,

便发
“

气高而喘
,

脉洪大
”

; 肺主一身之

表
,

故
“

身烦热
”

; 下焦龙雷之火上乘土位
,

则脾胃进一步受

损
,

津液不得上承
,

故
“

为渴
” 。

2
.

4 补 中益气汤 治 阴 火机制 众所周知
,

东垣治疗阴火的著

名方剂是补中益气汤
,

其弟子王好古在 《汤液本草 ) 日中言 :

“

黄芭可实卫气
,

补肺气
,

又可柔脾胃
,

养中焦
。

东垣亦云
,

黄芭
、

人参
、

甘草三味
,

退热之圣药也
。 ”

人参亦可补肺气
,

参芭两味同治气高而喘 ; 当归得人参
,

则心血得生
,

心烦而乱

可治
,

且补肝血 ; 与柴胡同用
,

促肝之升发功能
,

进而促进脾

胃之升降 ; 白术
、

甘草调和脾胃
,

除脾胃之湿
,

恢复中焦运化

之功能
,

则湿邪不得下注
,

肝肾之相火可安然潜藏
,

不会上腾

而犯土位 ; 升麻
、

柴胡可引胃之清气上行
,

升腾而行春令
,

脾

胃得以正常升降
,

则三焦相火得以正常升发
,

以助心火洞明万

物
,

心包相火得以沉降于肾水
,

幻化出无限生机
。

3 小结

历来多有医家论及阴火
,

但始终无定论
。

笔者尝试从相火

升降失常的视角来解释阴火的病机
,

认为饮食劳倦情志伤损脾

胃后
,

脾胃之升降紊乱
,

从而产生了升降失于常度的相火
,

即

为阴火
。

之后便可犯及心肺
、

上乘脾胃而致使一系列火热性症

状
。

故治疗以恢复脾胃升降之枢纽功能为主
,

从而使相火升降

恢复正常
,

则阴火得治
,

热证可愈
。
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