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《幼幼集成》腹痛证治探微
张进步

广州中医药大学 第一临床医学院，广东广州，510405；

摘要：《幼幼集成》由清代名家陈复正所著，卷四中《腹痛证治》篇从病因病机对腹痛进行了辨证论治，如从寒

热虚实、上中下三焦、食积痛、虫痛等方面，提出治疗原则及方药，注重顾护小儿脾胃，并善用简便法治疗。陈

氏对于小儿腹痛证有独特见解，为临床诊治提供了辨证思路。
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腹痛是儿童时期常见的一种脾胃系病证，其病变脏

腑为脾、胃、大肠，临床上常以出现胃脘以下、脐周及

耻骨以上部位各种性质的疼痛为辨病依据。

清代著名的儿科医生陈复正自幼专研医术，熟读

《黄帝内经》、《神农本草经》等医学巨著，道医两修，

悬壶济世，对儿科疾病尤为重视，结合古籍、各家经验

学说及个人思考，汇聚成集大成的儿科名著《幼幼集成》。

此书共 6卷，刊于清乾隆十五年（1750），对指纹脉诊、

辩证调护、内外治方法等均有详尽论述，腹痛在本书多

个章节中出现，如“指纹析义”、“小儿脉法”、“保

产论”、“面部形色赋”等，可见陈氏对小儿腹痛之重

视，本文就卷四之《腹痛证治》篇作一探微。

1 从寒热虚实辨治腹痛

小儿脏腑娇嫩，形气未充，“稚阳未充，稚阴未长”，

吴鞠通从阴阳理论上总结出小儿在身体机能或是形体

等各方面均处于相对不足的状态，病邪在这个时期更容

易侵犯机体，因此腹痛病初多以实邪为主，导致机体气

机不畅，气血运行受阻，不通而痛；日久则致使脏腑亏

虚加剧，呈现虚实夹杂的“不荣而痛”的状态。

陈复正注重从虚实寒热辨治腹痛，“然有虚实之分，

不可不辨……虚实既确，则治有准则”，并提出腹痛的

治疗大纲：“凡腹痛喜手按及热熨者，为虚为寒，速宜

温补；如手不可按者为实，速宜下之。”早在《素问·举

痛论》中即提到：“寒气客于肠胃之间，膜原之下……

小络急引故痛”，“热气留于小肠，肠中痛……故痛而

闭不通矣”。汉代《金匮要略》对腹痛的辨证论治有了

更进一步的认识，如《腹满寒疝宿食病脉证治》篇提出

了实热性腹满“按之不痛者为虚，痛者为实”，寒饮逆

满之“腹中寒气，雷鸣切痛，胸胁逆满”等。《小儿药

证直诀·脉证治法》篇中从胃冷虚、虫与痫相似，即脾

胃虚寒，和积痛、虫痛此类实证疼痛来论述腹痛。

1.1 冷痛

陈复正认为，病程短的实热证症状明显，更易发现，

而“寒者、久者、虚者，人多不识”，容易拖延病情。

比如小儿过食生冷之物，损伤脾胃后出现痛、吐、泻等

症状，“人犹以为火热，而治以寒凉，是不识寒证也。”

陈氏对小儿脾胃之虚寒极其重视，挟冷痛者，曰：“轻

者当归散，重者烧脾散，有吐泻者，保童丸”，将冷痛

之腹痛分三种情况阐述。其中主要论述的虚证冷痛临床

以腹痛绵绵，喜温喜按，面白神倦，舌淡苔白为辨证要

点，更有甚者可出现手足逆冷等，此因脾胃虚寒，中阳

不振，阳气不布，脾失健运，五脏六腑失于温养。或兼

有实证者，因过食生冷或其他原因导致腹部受寒，气机

凝滞，经脉拘急，气血不畅，可出现腹痛阵作、疼痛较

剧、得温则缓、遇寒痛甚。

1.1.1当归散

此当归散首见于《幼幼集成》，用于治疗有寒无热

之轻症腹痛，方中当归性温，味甘辛，滋阴活血补血；

肉桂大热，补命门之火，以壮阳气；木香宣达阳气于机

体内外上下；人参助肉桂大补元气，生姜温中散寒，大

枣补脾益气，炙甘草和中缓急、调和诸药，诸药合用，

共行健脾益气，温经散寒，调和气血之功。其后于 1758

年出版的《医林纂要》中将此方更名为“当归人参汤”，

用于小儿发热属寒证者，后世以其补气养血、舒筋通络

之功，治疗内分泌失调、气血不足人群。

1.1.2烧脾散

本书中概括烧脾散之功效：“治伤生冷果菜，停积

中焦，心脾冷痛。”《太平惠民和剂局方》对治疗脾胃
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虚弱患者使用烧脾散一方的描述详细且贴切：“久寒积

冷，心气脾痛，冷痰翻胃，脐腹刺痛……腹胁撮痛，服

之立效。”《严氏济生方》、《仁术便览》、《冯氏锦

囊秘录》、《幼幼集成》等均沿用此方，并化裁加减，

主用于治疗因伤食生冷之物，实寒停滞中焦者。

1.1.3保童丸

《黄帝内经》中说“饮食自倍，肠胃乃伤”，小儿

“脾常不足”，脾胃运化功能尚未完善，但其生长发育

所需营养物质的需求相较成人来说更加旺盛，此矛盾的

状态极易造成饮食失节，损伤脾胃，出现各种脾胃系疾

病，因后天之本失调，气血生化乏源，甚可影响机体的

整体生长发育。此篇所述保童丸方选人参、炒白术、姜

厚朴、酒陈皮、茯苓、肉桂、白蔻仁、青皮、木香等 17

味中药材各等份，以神曲糊丸、米饮化下，共奏温中健

脾和胃、消食导滞之功，一般用于治疗伤风寒食积之腹

痛痛甚，或腹痛欲泄，或呕吐酸馊等。

1.2 热痛

挟热痛者，“宜四顺清凉散加青皮、枳壳”，并以

大便的通与不通为辨证要点选方：大便秘结时选用木香

槟榔丸，大便正常时选用芍药甘草汤。胃肠热结者多素

体热盛，或好食辛辣肥甘之品。热结肠胃，腑气壅塞不

通，里热炽盛，灼伤津液，津少肠燥，故腹痛拒按，遇

热痛剧，烦躁便秘，舌苔黄燥为辨证要点。陈复正对热

痛症状描述为“面赤壮热，四肢烦，手足心热”，这与

现代此证型证候特点仍相符。

1.2.1四顺清凉散

本书用药在《奇效良方》的基础上改赤芍为白芍，

由大黄、白芍、当归、甘草、青皮、枳壳各等分组成，

“白芍药益脾，能于土中泻木”，或因其考虑到儿童生

理特点。当归味甘、辛，性温，补血活血，行气止痛，

白芍味苦、酸，性微寒，可缓当归之温热，同时柔肝以

止痛、润肠通便。大黄主泻下攻积、清热泻火，甘草缓

急止痛、调和药性，青皮能沉入下焦，枳壳可破上焦之

气，二药共用，理气消滞以止痛。《太平惠民和剂局方》

载：“腹痛者可与……有热者与四顺清凉饮后……”，

主治小儿各种实热证或虚实夹杂证，如乳食失调导致的

肠胃不和，出现腹痛、呕吐、便秘等，或血热出现口干

多饮、头面赤、夜卧不宁等。

1.2.2木香槟榔丸

木香槟榔丸首见于《儒门事亲》，原方由木香、槟

榔、炒枳壳、陈皮、黄连、酒黄柏、大黄、炒牵牛子、

芒硝、醋青皮、醋香附、醋三棱、醋莪术组成，有行气

导滞、攻积泄热之效。此方在全书共出现4次，分别在

伤食篇：“小儿之病，伤食最多……或腹痛啼叫。此皆

伤食之候也，便宜损之……则攻下之，轻则木香槟榔丸，

重则消积丸”；食积篇：“如先伤热乳热食者，则为热

积……热积木香槟榔丸”；腹痛篇：“挟热痛者……大

便秘者，木香槟榔丸”；大便不通篇：“如形实气实脉

实又能食者……木香槟榔之类”。可以看出，木香槟榔

丸可用于小儿实热证的脾胃系疾病，此时多伴有腹痛、

便秘。陈氏木香槟榔丸仅留木香、槟榔、大黄、炒牵牛

子四味，加神曲共五味药，泄热攻积力度较原方缓，针

对小儿多因饮食积滞引起此病，加用六神曲消食和胃，

“姜汁打米糊为丸”，温中补气健脾顾护胃气，故“此

方亦不峻厉，白汤送下”。

1.2.3芍药甘草汤

芍药甘草汤是传统的止痛方，源自张仲景《伤寒论》，

方中芍药酸寒、益阴养血，甘草甘温、缓急补虚，两药

等量配伍，酸甘化阴、缓急止痛，主治阴血不足、筋脉

失养之证。《传信适用方》中称其可治“遍身疼痛”，

《医学心悟》“止腹痛如神”。因此书为小儿专书，陈

氏在原方基础上减少两药用量，且提高白芍比例，谓之

“无论寒热虚实，一切腹痛，服之神方”。

现代研究发现，芍药甘草汤可抑制平滑肌的收缩以

解痉，抑制中枢及神经以抗炎镇痛，还具有免疫调节、

护肝护胃、止咳平喘、调节胃肠道等多种作用，临床将

其广泛用于各种痛症或其他疾病
[1, 2]

。

此外，芍药和甘草的的配比对其功能有很大影响，

《幼幼集成》中使用“白芍药，重三钱）”和“粉甘草，

重二钱），陈平
[3]
等对古籍中的芍药甘草汤进行总结分

析得出，当芍药：甘草= 1∶1 时，其功效以缓解挛急

为主，多用白芍；在原方基础上增加芍药的量后，止痛

效果更好，多用赤芍。

2 注重顾护脾胃

《幼幼集成》载：“若儿先因本气不足，脾胃素亏

者，多食易伤，如攻伐一用，饮食虽消，而脾气复经此

一番消伐，愈虚其虚；后日食复不化，犹谓前药已效，

汤丸叠进，展转相害，赢瘦日增，良可悲矣……乡村里

巷，顽夫壮士，暴有所伤，攻伐之剂，一投可愈；倘膏

粱幼稚，禀受怯弱，娇养柔脆，一例施之，贻害不小矣。”
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陈氏认为若脾胃强者，过食后只用攻伐之剂便可祛其病

因，而小儿原本脾胃不足，若药性峻猛，会使其更虚，

加重病情，因此在食积祛除后，应注重补益脾胃，如对

于食积痛一证提出：“宜三棱丸，甚者消积丸；下后六

君子汤调之。”

脾胃为后天之本，是气血生化的源头，控制人体气

机升降的关键，其中胃主受纳、腐熟水谷，脾主运化水

谷精微、主升清。李东垣《脾胃论》：“百病皆由脾胃

衰而生”；李中梓在《医宗必读》说：“胃气一败，百

药难施……故曰后天之本在脾”；张景岳《景岳全书·论

脾胃》：“有胃则生，无胃则死”。因小儿脾常不足，

胃小且弱，脾胃更易出现异常，常表现为因水谷受纳运

化失常导致气血生化乏源，气血两虚，或痰浊内生，乳

食积滞，出现口唇部症状如唇缩、恶心呕吐、腹痛、腹

胀、便秘、泄泻、面黄肌瘦、疲倦乏力等。

自古以来，三棱丸被各方医学著作记载，如《证治

准绳·幼科》、《博济方》、《太平圣惠方》、《育婴

秘诀》等，各方剂中除三棱、莪术外，其他成分不尽相

同。三棱和莪术均可行气破血、消积止痛，味辛、苦，

由善治食积不化所致的脘腹疼痛。本书所述三棱丸，再

加枳实、青皮破气消积，槟榔、半夏曲、吴茱萸、木香、

厚朴、川楝子、小茴香、陈皮均有行气止痛之功，姜川

连尤善治中焦食积之火，诸药合用，神曲糊丸，米饮调

服，共奏行气消积止痛之效。蔡卉
[4]
等人的研究示，三

棱丸能显著降低炎症及疼痛相关指标 PGE2、6-K-PGF1

α，降低血清炎症因子如 IL-1、IL-6、TNF-α，抑制炎

症反应以镇痛。然以上诸药均有沉降、破气之功，极易

损伤脾胃，又因小儿多素体脾虚，故陈氏提出“下后六

君子汤调之”。

本书中六君子汤组成为四君子加半夏、陈皮，用治

各种因脾胃虚寒引起的疾病。方中人参甘温，大补元气，

补脾益肺；白术、陈皮健脾燥湿，茯苓甘淡，健脾渗湿，

三药合用，加强补气健脾之功。半夏燥湿化痰，甘草补

脾益气、调和诸药。研究表明，四君子汤能通过促进小

肠上皮细胞的增殖、血清中胃泌素等的分泌，修复胃肠

内粘膜损伤，促进平滑肌收缩及舒张的能力，改善胃肠

运动功能
[5]
。

陈氏注重顾护脾胃还体现在许多章节，如《诸汗证

治》：“盖因久嗽脾虚，故令自汗。四君子汤加麦冬、

五味”；《痘后余毒证治歌》用补中益气汤治疗“痘后

脾虚”；《肿满证治》：“若小儿元气本虚……此阴寒

之极，脾胃将绝，治肿之方俱不可用，惟以四君子汤……

以救其脾胃，斯可矣”；《虫痛证治》：“取虫之后，

速宜调补脾胃”；《癖积症治》：“小儿脏腑和平，脾

胃壮实，则荣卫宣畅……不能为病；惟脾胃不胜……冷

气搏之，结聚而成癖也”；《鹤膝证治》在补肝肾的同

时，“仍须调补脾胃，以助生化之源”；《五软五硬证

治》中不仅注重先天不足以补肝肾，“而更所重者在

胃……升举其脾气，倘得脾胃一旺，则脏气有所禀”等。

3 注重简便方治疗

陈复正极其重视使用简便方治疗儿科疾病，在许多

章节中均有记载，尤其在腹痛证治篇中，记录的简便方

就多达 11种，并且在内治的同时注重外治法。清代“外

治之宗”吴师机认为，“外治之理，即内治之理，外治

之药，亦即内治之药，所异者，法耳”，“虽在外，无

殊治在内也”。

3.1 小麦杆烧灰内服

《幼幼集成》中有记载，不论虚实寒热各种腹痛，

可以将小麦杆烧灰，再以纱布包之，滚水淋汁，内服一

剂即可见效。小麦杆烧灰外用以止痛的作用早在《本草

纲目》中便有记载：“烧存性，油调涂诸疮，汤火灼伤。”

“小麦面敷痈肿损伤，散血止痛。”现代药理研究发现，

小麦中含有丰富的酚酸及黄酮类化合物，这些成分现已

被广泛认为具有抗菌抗炎、抗病毒、抗氧化、清除氧自

由基等作用
[6, 7]

，在症状上对镇痛有一定的相关性。孔

祥珍
[8]
等提取小麦面筋蛋白短肽研究发现，其酶解物具

有一定的阿片镇痛活性，在动物实验中，对动物模型感

受的疼痛有一定的抑制作用。在 1979年，C Zioudrou
[9]

等人用胃蛋白酶水解小麦中的某些蛋白成分，发现其提

取物中有阿片样活性肽，并用多种实验进行了验证，再

一次证实了小麦的镇痛作用。近年来，炭药已在纳米的

维度被广泛研究，在研究炭药纳米类成分发现，其镇痛

机制与提高血清内源性阿片肽及脑内 5-羟色胺的释放、

降低PGE2 和缓激肽等物质有关，涉及多系统的调节
[10]
。

3.2 生姜炒后热敷

本书介绍了一种材料价格低廉、制作简便的止一切

疼痛方法，称其“有起死回生之妙”：生姜捣烂炒熟后，

用布分作两包，一包热敷疼痛处，另一包持续加热，轮

流热敷。生姜味辛、性温，有解表温中、散寒止痛之效，

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Zioudrou+C&cauthor_id=372181
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将其炒制后有利于有效成分析出、增强温中止痛之功。

黄元御《长沙药解》载其：“最止腹痛，调和脏腑，宣

达营卫”。《金匮要略》曰：“治腹满痛，寒多者，加

生姜半斤，生姜温中寒而止腹痛”。《傅青主女科》中

共记载方药 171 首，其中炮姜出现过 20 余次，主发挥

其温经摄血、温中止痛止泻之功
[11]
。

此法相当于现代中药热奄包疗法，中药有效成分通

过穴位进入经络系统，发挥药效，同时热刺激会促进局

部微循环加快，使得药物有效成分吸收更快、渗透更深，

达到调和脏腑阴阳、温经通络、散寒止痛等效果，现广

泛应用于临床内外妇儿各类疾病中
[12]
。现代药理学研究

发现，生姜中姜酚、姜黄酮、挥发油等物质具有抗炎镇

痛的效果
[13]
。

3.3 葱汤烧洗，葱饼贴脐

“盘肠气痛”首见于明代儿科著作《婴童百问》卷

三第 22问：“盘肠气者，痛则腰曲干啼，额上有汗，

是小肠为冷气所搏然耳……此是生下洗迟感受风冷，或

青粪不实，却有此证。”盘肠气痛多发于 3个月内婴儿，

因小儿初生，脏腑娇弱，形气未充，胃气未实，阴阳脏

腑尚未调和，抵抗力差风寒邪气易侵袭肠胃，阳气不通，

气血运行不畅，或因乳食不当，脾胃受损，气机升降失

常等引起。此为儿科常见疾病，表现为阵发性哭闹，腹

痛至弯腰弓背，矢气或便后可缓解，拒乳，面青色白，

大便泻青，身出冷汗等。

针对新生儿腹痛，陈氏提出先以葱煮出浓汤，“烧

洗儿腹”，后将葱取出捣碎，炒制后做成饼状贴于小儿

肚脐上，结于腹部的风寒邪气通过大便排去后，腹痛即

止。《得配本草》曰：“通阳气而达表，行经络而散寒……

心腹急痛”；葱白有发表散寒、温经通阳的作用，这恰

是治疗盘肠气痛的关键。神阙穴，位于脐中，是任脉上

的阳穴、元神的门户，具有温阳固脱，健运脾胃的作用。

《古法新解会元针灸学》曰“脐居正中，如门之阙，神

通先天”，《难经》曰“脐下肾间动气者，人之生命也，

十二经之本也”。杨畅
[14]
的研究中发现，药物可促进神

阙穴区域的肥大细胞释放HA、5-HT，增加血管通透性，

加速穴区附近血流速度，加快药物吸收。小儿脏腑娇嫩，

不宜内服药物攻伐，葱白中有效成分经温熨脐部后进入

人体，疗效甚佳。

4 结语

综上所述，此《腹痛证治》一篇从多角度阐述了病

因病机、辨证论治及治疗方法，但其描述欠详细。《幼

幼集成》对儿科学术的发展影响深远，对各类疾病的总

结与创新对后世具有极大的意义，是中医界的瑰宝。
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