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Abstract 

Since the outbreak of COVID-19, through the joint efforts of people from all walks of life, although 
the disease has been spread to a certain degree of control, there is still a lack of specific drug 
treatment. Traditional Chinese medicine holds that strengthening the intestinal management of 
patients plays an important role in the treatment and prognosis of severe pneumonia. In this pa-
per, based on the theoretical basis of “lung and large intestine”, by studying ancient and modern 
theories, understanding the characteristics of COVID-19 and the prevention and treatment of ga-
strointestinal symptoms, etc., this paper illustrates the “treatment of pneumonia from the intes-
tine” or a way to reduce the in vivo SARS-CoV-2 infection, reduce the mild disease into severe dis-
ease, reduce the death rate, and increase the cure rate. 
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摘  要 

COVID-19自爆发以来，经过社会各界人士的共同努力，虽然目前病情传播已经得到了一定程度的控制，

但仍然缺乏针对性的特效药物治疗。中医学认为加强患者肠道管理对重症肺炎的治疗和预后具有很重要

的作用，中医药在胃肠道管理和治疗方面独具优势并且具有深厚的理论根源。本文基于“肺与大肠相表

里”的理论基础，通过研究古代及现代理论、认识COVID-19的特点以及胃肠道症状的防治等，说明“肺

炎从肠论治”或为减轻体内SARS-CoV-2感染、减少轻症转化为重症、减少死亡率、增加治愈率的一种途

径。 
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1. 肺与大肠相表里理论研究 

肺主气，司呼吸，大肠主传导，主津，肺与大肠的关系主要表现在传导和呼吸方面，是中医理论中

对脏腑关系的论述。《中西汇通医经经义·上卷》：“小肠中物至此，精汁尽化，变为糟粕而出，其所

能出之故，则大肠为之传导，而大肠之所以能传导者，以其为肺之腑，肺气下达，故能传导……”；又

肺司呼吸，肺气以降为顺，大肠属六腑之一，六腑以通为用，二者气化相通，即肺气降则大肠之气通降，

肺气通利，呼吸调匀，则大肠腑气顺畅，可见大肠腑气顺畅，肺气则可宣降协调。肺与大肠相表里的理

论最早见于《黄帝内经·灵枢·本输》：“肺合大肠，肠者，传导之腑”。《灵枢·本藏》歧伯曰：肺

应皮。皮厚着，大肠厚，皮薄者，大肠薄；皮缓，腹里大者，大肠大而长；皮急者，大肠急而短；皮滑

者，大肠直；皮肉不相离者，大肠结。《灵枢⋅经脉》有云：“肺手太阴之脉，起于中焦，下络大肠，还

循胃口，上膈属肺。从肺系……”、“大肠手阳明之脉，起于大指次指之端……络肺，下膈，属大肠”。

五脏属阴，六腑属阳，肺为脏属阴，大肠为腑属阳，肺为里，大肠为表，手太阴肺经与手阳明大肠经通

过经络相互络属的关系紧密连接，形成了肺与大肠结构和功能高度相关，生理和病理密切联系的现象。 
基于肺与大肠相表里的理论基础，越来越多的现代医学研究证实了这一理论的科学合理性。组织胚

胎学研究证实，肺、气管、大肠具有相同的结构来源。有学者提出了“肺–肠轴”的概念[1]，为肺与大

肠相表里理论的广泛研究奠定基础。而后又有研究表明[2]，肺部与肠道之间的微生物会相互影响，肠菌

群可以影响肺部病变，肺部病变亦可导致肠菌群的改变。还有一些研究表明，血管活性肠肽(VIP)、P 物

质(SP)、降钙素基因相关肽(CGRP)等在肺与大肠中呈高度相关性[3] [4]。现代医学逐渐证实了中医基础理

论的科学合理性，2018 年发表在《Science》上的一篇文章[5]，引起广大学者共鸣，认为参与机体的稳态、

哮喘和慢性阻塞性肺病等病理过程的天然淋巴细胞，会从肠道迁移到肺部参与肺部免疫反应，也就是说，

肺与大肠是相互影响的，大肠有问题的话，肺脏功能会受影响，肺脏功能恢复，也会在大肠功能体现，

如小儿积食，可表现为高热、大便不通等症状，高热不退时运用通利大便的方法，即可使身热得退而病

愈。 
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2. COVID-19 

2019 年底，湖北省武汉市发现的不明原因肺炎[6]，迅速蔓延至全国各省市及部分海外国家，由于其

传染性及危害性极强，受到国内甚至国际上的密切关注，现已证实为 2019 新型冠状病毒引起的急性呼吸

道传染病[7]，我国已将其纳入乙类传染病，按甲类传染病管理，WHO 已将全球范围内新冠病毒传播风

险和影响风险的评估提高到“非常高”。国家卫健委将其命名为新型冠状病毒肺炎，简称新冠肺炎，英

文名为“Novel coronavirus pneumonia”，简称为“NCP”。WHO 将其命名为新型冠状病毒疾病，英文名

为“Coronavirus Disease 2019”，简称“COVID-19”[8]。钟南山团队最新研究[9]指出本病的病死率为

1.4%，仅发现 1.9%的患者有直接接触野生动物病史，72.3%患者曾在近 2 周接触过武汉地区人员，生活

在武汉地区以外的居民有 31.3%的患者在近 2 周曾到过武汉。人群普遍易感，且存在人传人现象，以呼

吸飞沫以及接触传播为主要的传播途径，具有基础疾病的人群及老年患者更易感染。《黄帝内经》记载：

“五疫之至，皆相染易，无问大小，病状相似”，故中医认为此病属温病疫病的范畴，亦称瘟疫。“肺

为娇脏”、“温邪上受，首先犯肺”，病邪主要侵犯肺脏，临床表现主要为发热、乏力、干咳，部分患

者会出现腹泻、恶心等消化道症状[10]，ACE2 受体在胃肠道上皮细胞中广泛存在，已有研究指出，ACE2
受体是新型冠状病毒的受体[11]，国内及美国研究均者在人粪便中检测出 SARS-CoV-2 [12] [13]，提示粪

口传播也是该病毒的一种传播途径，胃肠道也是病毒侵犯部位，但仍需要更多的临床数据进行验证。这

些证据为 COVID-19 的治疗提供了一个新思路，联系瘟病学家“早逐客邪，重视下法”的治未病思想，

大肠或可为该病的毒邪提供出路。 

3. 肺肠同治 

中医学认为，肺主气、主宣降，肺主气是指主呼吸之气和一身之气，既能够调节呼吸运动又能够调

节全身气机的升降出入。肺气宣发和肃降是相互联系、相反相成的两个方面，宣发和肃降功能协调，则

呼吸均匀通畅，水液得以正常布散；若宣降失司，则呼吸异常，全身气机不畅。瘟疫多为外邪侵袭人体

导致肺失宣降，宣发与肃降又可相互影响，导致咳嗽、咳痰、气喘等肺部疾患，更有甚者，会影响到大

肠的气机，导致大肠传导功能异常，而出现泄泻、便秘等临床表现，可见肺气的宣降功能亦可影响大肠

传导功能的正常与否，因此适当地运用宣肺通腑法可使脏腑逆乱的气机得调，有助于新冠肺炎的治疗。 
基于肺与大肠相表里的中医基础理论，运用下法治肺部疾患的方法古已有之，黄帝内经记载有“留

者攻之”、“中满者，泻之于内”等条文；《内经·灵枢集注》曰“大肠为肺之腑而主大便，邪痹于大

肠，故上则为气喘争，故大肠之病，亦能上逆而反遗于肺”；《温热经纬·薛生白湿热病》：“肺胃大

肠，一气相通，温热究三焦，以此一脏二腑为最要，肺开窍于鼻，吸入之邪，先犯于肺，肺经不解，则

传于胃，谓之顺传，不但脏病传腑为顺，而自上及中，顺流而下，其顺也有不待言者，故温热以大便不

闭者易治，为邪有出路也”；吴鞠通《温病条辨》中宣白承气汤即是肺肠同治的代表方，方由白虎汤和

大承气汤化裁而来，白虎宣肺、承气通腑，因其独特疗效而被广泛应用。可见泻下法是治疗温病的重要

疗法。 
近年来，基于“肺与大肠相表里”理论肺肠同治的临床和基础研究层出不穷。此次疫情爆发，国家

积极出台中医诊疗方案，在方案中提到该病属于“疫病”范畴，其病机与“湿、热、毒、瘀”相关[14]。
综合分析国家及各地中医诊疗方案[15] [16]，多次提到在重型疫毒闭肺中辨证使用生大黄，以达到泄下驱

邪使邪毒从肠道而出，在普通型湿毒郁肺证中加入虎杖来达到泄下驱邪的目的。王传池[16]等人收集各地

中医诊疗方案，对推荐处方、中成药等信息进行提取并汇总，采用频数统计及关联分析方法进行统计，

结果发现在中药药物的归经上以肺、胃、脾为主，并且发现杏仁的使用频次最高，宣白承气汤、麻杏石

https://doi.org/10.12677/tcm.2020.94044


石莉杰 等 
 

 

DOI: 10.12677/tcm.2020.94044 296 中医学 

 

甘汤、达原饮等方剂的使用频次较高。中药杏仁味苦，归肺、大肠经，宣白承气汤为宣肺通腑的代表方

剂，提示肺肠同治在新冠肺炎的辨治中具有重要作用。在炎症的发生过程中，肺与肠道的炎症反应相互

影响。重症肺炎患者运用通腑宣肺的方法，结果感染评分等各项指标均得到明显改善；卢建珍等运用宣

肺法治疗功能性便秘，治疗后观察组总有效率以及生活质量的改善都明显优于对照组，提出此过程通过

上调 SP 和下调 NO 的可能作用机制[17]。吴欢[18]等从祛邪退热、截断扭转、清彻余邪、通腑化湿等方

面论述了下法在新型冠状病毒肺炎中的应用，在清肺解毒、健脾化湿的基础上，加入大黄通腑排毒，使

邪有出路，具有清热排毒、通腑化湿之效，仅用药一周时间病毒排尽、病情向好，明显缩短了 25 天[19]
的平均病程。《新型冠状病毒肺炎诊疗方案(试行第七版)》指出，对于重症、危重症患者，推荐用微生态

调节剂维持肠道微生态平衡，预防继发细菌感染[20]。 

4. 结语 

目前全国各省市积极调用中医药力量，运用中西医结合方法救治新冠肺炎患者，发挥中医药的独特

优势，中医药在治疗新冠肺炎方面已经初见成效。治疗上应从整体观念出发，将人体看成一个有机整体。

新冠肺炎的治疗重点不只在消杀、对抗病毒，更要重视截断扭转，因势利导，同时要顾护正气，在邪气

尚未入里时先证而治，运用下法驱邪时不必拘泥于大便硬结，而是要及时给邪以出路，截断病邪入里，

并且增强正气，扭转病情。希望通过对“肺与大肠相表里”的认识及“肺肠同治法”的应用探讨，能够

为包括 COVID-19 在内的肺部疾患的诊疗提供些许参考。 
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