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摘　要　中医学认为“肾主骨”“肝主筋”，因而中医治疗筋骨疾病多从肝肾着手，而又以肾为主。但临床上调脾胃亦能治疗筋骨

疾病。本文就脾胃与筋骨的关系进行了梳理，以期为临床从脾胃论治筋骨疾病提供新的思路与方法。
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　　中医学认为“肾主骨”“肝主筋”，肝肾与筋骨关
系密切，因而中医治疗筋骨疾病多从肝肾论治，而又

以肾为主。但在临床上受患者体质、生活环境及疾病

状态等因素的影响，单纯从肝肾论治筋骨疾病有时并

不能收到良好的治疗效果。基于此，笔者认为有必要

对中医理论进行深入挖掘，以丰富临床对筋骨疾病的

治疗方法。脾胃同居中焦，共司水谷的纳运和吸收，

是人体后天生命活动的根本，因此中医学认为“脾胃

为后天之本”。本文就脾胃与筋骨的关系进行了梳

理，以期为临床从脾胃论治筋骨疾病提供新的思路与

方法。

１　脾与筋骨的关系
１．１　脾主运化，濡养筋骨　中医学认为肾主骨，骨骼

的生长发育和修复依赖于肾精滋养与肾气的推动［１］。

而脾运化水谷所产生的精微，也是填充、滋养骨骼的

重要物质来源；同时脾能将水谷精微直接消化吸收，

并输送至全身，营养脏腑器官及外在形体官窍，保证

其正常的生理功能。脾之运化对筋骨的濡养有３种
途径：一是将水谷精微转化为气，直接充养筋骨。如

《灵枢·痈疽》曰：“肠胃受谷，上焦出气，以温分肉，

而养骨节，通腠理。”肠胃受纳水谷，脾将其转化为气，

包括宗气、卫气等，再通过脾之升清，将气输送至上

焦，经由肺气的宣发，布散全身，充养皮肤、肌肉、骨

骼、关节。二是把饮食水谷转化为精血津液等精微物

质，不仅充养骨骼、关节，还能保证其正常的生理功

能。如《灵枢·五癃津液别》曰：“五谷之津液，和合

而为膏者，内渗入于骨空，补益脑髓，而下流阴股。”脾

将饮食水谷转化为气血精液等精微物质，其中较为浓

稠滑腻的部分，如精、血、液等，能注入骨骼、营养关
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节，使骨骼和关节保持形态与功能的正常。三是脾在

气血精液的输布过程中起枢纽作用，通过脾的转输、

散精功能，保证气血精液能正常布散全身，从而达到

对各官窍、脏腑及骨骼的营养支持。此外，当机体出

现骨折、骨痿等病变时，也需依赖脾主运化的功能，以

提供充足的精微物质来保障骨骼的修复与再生。由

此可见，脾主运化对骨骼、关节保持其形态、生理功能

的正常以及损伤后的再修复有至关重要的作用。

１．２　脾主肌肉，保护筋骨　中医学所讲的肌肉，大致

相当于现代医学中的脂肪及肌肉组织［２］。解剖学将

肌分为骨骼肌、平滑肌和心肌三类，脂肪则属于筋膜

中的浅筋膜，对肌肉组织及其深部结构具有保护作

用［３］。中医学也有类似观点，把人体体表的解剖定位

从浅至深依次排列为：毛、皮、肌肉、脉、筋、骨。肌肉

相对于筋骨来说属表，筋骨相对肌肉而言属里。疾病

在人体的传变途径有多种方式，其中包括按照皮毛 －
肌肉－脉－筋－骨的顺序从表至里传变，如《儒门事
亲》曰：“皮痹不已，而成肉痹；肉痹不已，而成脉

痹……筋痹不已，而成骨痹。”若在外的形体结构壮

实、功能强大，则能保护在内的部分，防止疾病传变。

《灵枢·经脉》曰：“肾为干，脉为营，筋为刚，肉为墙，

皮肤坚而毛发长。”说明肌肉的形态和功能正常，不仅

能够使皮肤坚固、毛发良好生长，而且对体内的经脉、

筋骨、脏腑具有保护作用。《素问·生气通天论》曰：

“故风者，百病之始也。清静则肉腠闭拒，虽有大风苛

毒，弗之能害。”若肌肉脆弱，防御功能减弱甚至消失，

则易患病甚至损伤筋骨，如《灵枢·五变篇》曰：“肉

不坚，腠理疏，则善病风。”由此可见，脾的功能正常，

则肌肉丰满强壮，这是保护骨骼不受外邪及外力损伤

的前提。

１．３　脾气主升，稳定筋骨　脾气主升，包括主升清和
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升举内脏。脾主升清，主要是靠脾气的上升运动，将

水谷精微、津液等物质上输于心肺等人体的上半部

位，进而再输布全身，保证对全身包括筋骨的营养。

脾气主升还能升举内脏，保持脏腑位置的相对稳定。

筋骨之间的位置相对稳定，也依赖脾气的升举作用。

首先，脾的升举作用能保持骨与肌、脉、筋等位置的相

对稳定，使之能相互协调地完成各自的生理功能，互

不干涉。其次，脾的升举作用能让骨骼保持其自身位

置的相对稳定，包括对脊柱的稳定作用。虽然中医理

论中没有直接论述这一功效，但临床上有学者采用

补中益气、升阳举陷等方法治疗坐骨神经痛、腰椎间

盘突出症等，且取得了满意的疗效［４－５］，这也从治疗

的角度反证了脾的升举作用可以维持筋骨的相对

稳定。

１．４　足太阴经筋连络筋骨　虽然足太阴脾经没有直
接连络骨骼、关节，但仍通过经筋与脊柱及部分关节

相连。经筋多附于骨与关节上，又约束骨骼，司关节

运动，并有保护脏腑、筋骨的作用［１］。《灵枢·经筋》

曰：“足太阴之筋，……其内者，着于脊。”足太阴脾经

的经筋与膝关节及股骨相连，且其在内的经筋直接附

着于脊柱之上。这说明脾能通过其经脉直接连络于

膝关节、股骨与脊柱，并濡养之。《素问·金匮真言

论》云：“中央为土，病在脾，俞在脊。”张介宾曰：“脊

居体中，故应土也。”俞乃腧穴，是人体脏腑经络之气

输注于体表的特殊部位。脊柱在人体背部居正中，正

好与土居五行之中央相合，故而能与脾对应。而从经

脉的角度看，足太阴经筋直接附着于脊柱，故脾气亦

能流注于脊柱。

２　胃与筋骨的关系
２．１　胃主受纳、腐熟水谷，濡养筋骨　《灵枢·五味》
曰：“胃者，五藏六府之海也，水谷皆入于胃，五藏六府

皆禀气于胃。”说明胃主受纳、腐熟水谷，是五脏六腑

精气的源泉。《中藏经·论胃虚实寒热生死逆顺脉证

之法》曰：“胃者，人之根本也；胃气壮，五脏六腑皆壮

也。”强调胃气是人体生命活动的基本保障，也是其他

脏腑功能正常的重要前提，同时也是保障筋骨正常生

长发育的基本要素之一。饮食五味调和，则能使得

筋、骨、气、血得到滋养而长盛不衰，故《素问·生气通

天论》曰：“谨和五味，骨正筋柔，气血以流……如是则

骨气以精。”五味进入人体，首先进入胃中，再由胃进

入其他脏腑。胃主腐熟水谷，是人体对饮食进行转

化、吸收的初步阶段。脾胃纳运协调，才能将饮食水

谷成功转化为精微物质，并进一步转化为气血津液，

营养全身。因此，骨骼的濡养，也依赖于胃主受纳、腐

熟水谷功能的正常。此外，足阳明胃经多气多血、气

血旺盛，能充养其余脏腑经脉，包括脾、肝、肾、肺等，

亦能辅助濡养筋骨。虽然肾主骨、肝主筋，但肝肾中

所藏精血，亦依赖于脾胃纳运的水谷精微。因此，在

治疗筋骨疾病尤其是一些老年性筋骨疾病时，如老

年性骨质疏松症等［６］，既要重视调护肝肾精血，也

不能忽视脾胃在化生气血津液中所发挥的重要

作用。

２．２　胃亦主肌肉，保护筋骨　《素问·阳明脉解》曰：
“阳明者胃脉也，胃者土也……阳明主肉，其脉血气

盛。”肌肉形态丰满、功能正常，除了依靠脾之运化外，

还与胃主受纳、腐熟水谷的功能关系密切。同时，足

阳明胃经多气多血，为五脏六腑之海，亦能主肌肉，除

了濡养其他脏腑经脉外，还能濡养肌肉、骨骼、关节。

２．３　足阳明经筋亦连络筋骨　足阳明胃经与筋骨也
是通过经络相联系。《灵枢·经脉》曰：“胃足阳明之

脉……下髀关，抵伏兔，下膝髌中，下循胫外廉……足

阳明之别，名曰丰隆，去踝八寸，别走太阴；其别者，循

胫骨外廉……”提示足阳明胃经能连络股骨、膝关节

与髌骨，其络脉能联络头颈部，并能汇聚其他经脉之

气。足阳明的经筋也与脊柱、颈项相连。《灵枢·经

筋》曰：“足阳明之筋，起于中三指……上循胁，属

脊；……合少阳其直者，上循伏兔，……至缺盆二结，

上颈，上挟口，合于莃，下结于鼻，上合于太阳。”可见，

足阳明经广泛连络于身体各部分，与脊柱及许多关节

发生联系。足阳明经多气多血，能直接对其所连络的

部分包括脊柱和关节进行濡养。

２．４　足阳明主润宗筋，保护筋骨　筋膜的主要功能
是连接肌肉、关节，保护骨骼与关节，并保证关节的正

常生理活动。而筋膜能正常发挥其生理功能，则离不

开肝脾与足阳明经的濡养。肝主筋，筋膜能直接受肝

气、肝血的滋养。而肝中之气血，亦来源于脾胃化生

的水谷精微。《素问·经脉别论》曰：“食气入胃，散

精于肝，淫气于筋。”说明脾胃所运化的水谷精微，

一部分进入肝，成为肝之精血，再通过肝输至全身筋

膜。脾主运化，能化生气血津液，也是供养筋膜的主

要物质。而足阳明经多气多血，是五脏六腑精气的

源泉，不仅能为肝脾输送气血，还对全身筋膜有滋润
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濡养作用，正如《素问·痿论》曰：“阳明者，五脏六

腑之海，主润宗筋。宗筋主束骨而利机关也。”因

此，足阳明经通过对筋膜的濡养而达到保护骨骼的

作用。

３　从脾胃论治筋骨疾病的临床应用举隅
目前临床已有许多医家认识到脾胃在筋骨疾病

治疗中的重要作用。有学者发现采用调理脾胃、健脾

养胃等治法可以加快骨折愈合［７－８］。石陨［９］提出运

用具有滋养脾胃的膏方来治疗骨质疏松症等慢性疾

病。石氏伤科则认为，慢性筋骨疾病当脾肾共治［１０］。

还有学者发现，采用针刺足阳明胃经和足太阴脾经的

穴位治疗膝骨关节炎较普通局部取穴，能更快缓解膝

关节疼痛，改善膝关节功能［１１］。

４　小　结
由上述论述可知，不仅肝肾与筋骨联系密切，脾

胃也与筋骨有着紧密的联系。但是，目前临床上对于

筋骨疾病的认识，无论是探讨其病因病机还是其治疗

方法，更多侧重于从肝肾入手，而忽略了脾胃的作用，

这可能也是临床疗效不尽如人意的原因之一。笔者

认为，今后在临床治疗筋骨疾病时，既要重视肝肾与

筋骨的直接对应关系，也不能忽视脾胃对筋骨的滋润

充养，而具体以肝肾为主还是脾胃为主，则需要临床

辨证论治。
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