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金水相生法治疗慢性阻塞性肺疾病稳定期探微

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摘　要：从肺肾密切关系探究金水相生机理及慢性阻塞性肺疾病（慢阻肺）病因病机，揭示慢阻肺虚实互为
影响的病机关系，认为金水相生法与扶正祛邪相结合可以确立从虚、痰、瘀治疗慢阻肺，体现了肺肾同治，标本同

治的治法，结合医家临证经验，此法可改善慢阻肺患者肺功能，提高生活质量，在临床上值得广泛应用。
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　　慢性阻塞性肺疾病（ｃｈｒｏｎｉｃｏｂｓｔｒｕｃｔｉｖｅｐｕｌｍｏ
ｎａｒｙｄｉｓｅａｓｅ，ＣＯＰＤ）一般以慢性咳嗽、咳痰、呼吸功
能障碍为基本特征。ＣＯＰＤ在中医学中属于“肺
胀”“咳嗽”等范畴，病位主要在肺、脾、肾三脏，稳

定期病机以脏腑虚弱为主，肺肾功能失调是主要

病机，其导致胸部憋闷、咳嗽多痰、喘促等主症，或

伴有畏寒、水肿等兼症。慢阻肺全球倡议２０１７提
出ＣＯＰＤ稳定期的治疗在药物吸入基础上，更加强
调药物个体化、精准化、以及升降级的作用［１］，这

在某种程度上与中医学先贤们辨证论治理念有着

异曲同工之处。虽历代医家对肺胀肺肾相关的治

法治则方面研究颇有建树，但笔者认为应用金水

相生理论可以从根本上论治ＣＯＰＤ稳定期，以达标
本同治，燮理肺肾气血阴阳平衡，以期提高 ＣＯＰＤ
的临床疗效。

１　金水相生之理法
金水相生法首见于《内经》，从生理上阐释了

肺肾两脏相互资生的关系，《素问·阴阳应象大

论》提出：“肺生皮毛，皮毛生肾。”明代医家赵献可

亦认为“金自水中生矣”（《医贯·五行论》），说明

金水具有母子关系，二者相互激发，相互化生，共

同维持着人体呼吸功能、水液代谢、精气的产生与

贮存［２］。《类证治裁·喘》进一步阐发“肺为气之

主，肾为气之根……阴阳相交，呼吸乃和。”肺主气

司呼吸，以主呼吸之气，肾主纳气，以维持呼吸深

度，肺主气的“气”主要指宗气，宗气生成离不开元

气的参与，肾中精气乃元气化生之源，封藏于肾脏

内的精气激发、推动和摄纳肺中清气以共同维持

呼吸运动，故又有“呼吸者，根于原气”之见。上焦

肺为水上之源，下焦肾为下源，肾之滋养濡润依赖

于肺通调水道输布津液，肾蒸腾清津于肺。精气

血津液通过肺肾气化的形式为互化、同化、异化，

肺为同化之化源，肾为异化之化源，故肺肾借助于

气化共同参与人体生命活动物质的摄入与排出。

中医学认为肺金与肾水相生关系失常必致脏

腑相关功能失调。从肺（母）病及肾（子）窥探，肺

虚久病损伤气、血、津液，影响肾精、元气、肾阳正

常功能发挥，如肺咳日久，气阳亏耗，则兼呼吸喘

促、畏寒、水肿等肾虚表现，这与明代医家龚居中

“久咳伤肺嗽血，渐呈水亏”临证之理相契合。五

脏所藏精气根于肾精，肾精亏虚日久可致肺肾精

津皆虚，肾本虚基础上又见干咳、口干咽燥等症；

全身阴阳之气归根肾之阴阳，肾之阴阳亏耗，或见

阴伤烦热，或致水停之痰饮水肿，实为肾（子）病及

肺（母）。总体而言，呼吸功能障碍、水液代谢障

碍、精气阴阳亏虚是肺金与肾水的疾病传变的具

体表现。综观肺肾之间的五行规律、病理生理，揭

示了肺肾相关证候演变基本过程，为金水相生治
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