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中医治疗类风湿性关节炎进展

广西壮族自治区河池地区中医院 磨 玉 成

类风湿性关节炎属常见病之一
，
多见于青壮年

，

以关节受累为特征
，

早期有游走性关节疼痛和功能障

碍
，
晚期则表现为关节僵硬

、

变形甚至丧失劳动力终

致残废
。

本病的发病率在国外约古 �输
，
国内尚无精确

的数字统计
。

据西安医学院统计该院 ��年的病人中
，

类风湿性关节炎所占比例为 �
�

��� 《 ‘ ’ 。

有报道对江淮

中下游地区调查
，

显示本病发病率为 �
�

�阶
，
估计我

国摧患本病人数达 ��� 万川
。
可见

，
本病并非少见

，

严重地威胁着广大人民的身体健康
，
有深入探讨的必

要
。

中医对本病的治疗
，
积累了大量的临床经验

，
本

文仅就近七年来中医治疗类风湿性关节炎的进展予以

综述
。

性病人
，
体型瘦长

，
营养较差 � 而妇女产后气血大虚

，

偶着凉水
， 一

也易摧患本病
。

仲景学说提出肝肾亏损
、

气血不足为本病内因之说
，

与现代医学关于类风湿性

关节炎发病的内部因子的认识是基本一致的内
。

对病因病机的认识

在祖国医籍中
，
依据类风湿性关节炎的临床表现

，

多数医家认为统属
“
痹证

”
范畴

。
沈氏认为由于古代病

名概念不清
， “
行痹

” 、 “

痛痹
” 、 “
着痹

” 、 “
热痹

”
四个病名

终究不如
“
历节

”
那样比较全面反映类风湿性关节炎的

表现
，
因此提出以

“
历节

”
作为本病的病名比较妥当��’ 。

关于本病病因的探讨
，
一般认为气血营卫内虚是

其内因
，

外因则责之风寒湿热诸邪及外伤
。

而气候变

化
、

居住环境及过芳
、

体虚等则常是诱发的因素
。

有

人统计
，
�� 例本病患者中有 �� 例明确因受凤寒感冒

、

疲劳人水
、

水湿作业或产后受凉等而致病的�’�
。
在���

例本病诱发因素中
，
因受风寒与潮湿者占 ������

。

本病的病机
，
主要为经络气血痹阻� 而正虚邪实

、

本虚标实
、

痰疲留着
、

寒热错杂是本病的基本病理特

点
。

焦氏概括为肾虚
、

复感外邪及寒邪入骨���
。
王氏

认为阴虚之人病邪蕴郁化热则为热胜型， 阳虚之人病

邪蕴郁则为寒胜型
� 阴阳两虚之人病邪蕴久则成为寒

热错杂型
。

三型患者终年累月不愈
，
必然伤及脏腑

，

首先伤及脾
、 一

肝
、 ’
肾三脏

，
逐渐形成肌肉萎缩

、

筋模

拘李
、

骨质疏松
，

再发展到关节变形
，

最后关节严重

破坏
，
形成强直或脱位 “ ’ 。

陶氏观察到多数青少年另

治 疗 方 法

综观各地治疗类风湿性关节炎的报道
，
大致可归

纳为辨证论洽
、

固定成方加减
、

单脸方
、

针灸及其他

疗法五大类
。

现分述如下
�

一
、

辨证论治

目前对本病的具体分型仍未完全统一
。

有的主张

分为热型
、

寒型
、

寒热夹杂型
、

缓解型 ‘��。 有的主张

分为寒湿型
、

风寒湿型
、

湿热型
、

风湿热型
、

肝肾亏

损型 ‘ ” ’ 。

全国痹病学组制定科研协定方
，
筛 选 出 癖

血痹
、

寒热错杂痹
、

湿热痹
、

寒湿痹
、

您 痹 等 五 种

冲剂
。

也有分为风
、

寒
、

湿
、

热
，

癖
、

痰
、

肝肾不足

和气血亏损等八种证型
，
对临床治疗有一定的指导意

义
。

一般而言
，
本病早期和中期以寒湿型居多

，

晚期

则以阳虚型常见
。

舒氏用附片
、

麻黄
、

细辛
、

桂枝
、

独活
、

桑枝
、

威灵仙
、

白术
、

袂荃
、

甘草 组 成 寒 湿

方
，
随症加减治疗寒湿型� 用麻黄

、

生石膏
、

生地
、

元参
、

独活
、

桑枝
、

伸筋草
、

秦芜
、

防己
、

白术
、

伏

芬
、

威灵仙
、

甘草组成风湿热方
，
随症加减治疗涅热

型� 用附片
、

桂枝
、

杭芍
、

白术
、

防风
、

生姜
、

桑枝
、

威灵仙
、

知母
、

麻黄
、

甘草治疗寒热错杂型
� 用附片

、

补骨脂
、

淫羊霍
、

肉从蓉
、

当归
、

炙黄茂
、

桂枝
、

秦

先
、

威灵仙
、

吉祥草
、

炒白术
、

鹿角片
、

炙
一

甘草治疗

肝脾肾虚型
，
都获得一定的效果臼

‘ ’ 。

谢氏治疗本病从扶

正培本人手
，

并配伍相应的祛邪药 “ 各’ 。

刘氏用内服抗

风湿一号酒 �雷公藤
、

青风藤
、

川乌
、

当归
、

桂枝
、

川牛膝
、

黄茂
、

防己
、

海风藤
、

秦芜
、

红花
、

甘草
、

白

洒�治疗寒型
，

用抗凤温二
一

号酒�雷公藤
、

青风藤
、

生

地
、

黄精
、 �

海风藤
、

秦苑
、

白水耳
、

丹参
、

石解
、

忍
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冬藤
、

怀牛膝
、

白酒�治疗热型
，
结合外敷祖师麻裔

共治疗 ��� 例
，
总有效率为 ��

�

��
。

该文 ��� 例中
，

治疗前做血沉 ��� 例
，
有 �� 例增高

，
经酒剂治疗后有

�� 例降至正常
，
�� 例接近正常

，
而明显下降者���、

�� 毫米�小时��� 例
�治疗前类风湿乳胶凝集试验阳性

者 韶例
，
治疗后 �� 例转为阴性

，
转阴率达

�

��
�

�� ‘ ’
���

沈氏对本病急性发作阶段
，
血沉明显升高者

，
主张治

以清热为主
，
对血沉正常或接近正常的相对稳定型

，

则以和血行气为治�” 。

二
、
固定成方

除自拟新方外
，
有人用治疗痹证的古方随证化裁

，

取得较好的效果
。

如汪氏用朱丹溪上中下通用痛风方

�苍术
、

黄柏
、

防己
、

川芍
、

羌活
、

白芷
、

威灵仙
、
桂

枝
、

南星
、

桃仁
、

红花
、

龙胆草
、
神曲�随证化裁

，
张

氏运用 《 金眨》 桂枝芍药知母汤治疗
，
总有效率均在

���以上少
，’ 。 〕 。

经实践证实
，
桂枝芍药知母汤很可能

是从改善血液流变性来达到治疗效果的����。 有人对此

方作进一步探讨
，
用桂枝芍药知母汤合《苏沈良方

》
虎

骨散加减组成补肾祛寒治庇汤 �川断
、

补骨脂
、

淫 羊

菠
、

独活
、

桂枝
、

制附片
、

赤芍
、

白芍
、

牛膝
、
苍术

、

威灵仙
、

骨碎补
、

知母
、

防风
、

伸筋草
、

熟地
、

麻黄
、

松节
、

炙山甲
，

炙虎骨�
，

随症加减
，

总有效 率 为

��
�

���’� 。
沈氏对本病的治疗原则及选用古方的经验

总结为
�

甘寒清热用
《
金匡

》 木防己汤
、

防己地黄汤
，

温平宜行用
《
金匠

》
乌头汤

、

桂枝芍药知母汤
，
搜风剔

络用
《
圣惠方

》乌蛇丸
，
临床验证每每获效���

。

运用活血化癖法治疗本病的报道亦不鲜见
。

如李

氏用变通桃红四物汤�归尾
、

赤芍
、

生地
、

蒲公英
、

丹

皮
、

桃仁
、

红花
、

生改仁
、

皂刺
、

地龙
、

银花
、

炮甲

片�
，
方中皂刺

、

甲片能攻癖散结�‘ 了�。

程氏用补肾活血

扬�当归
、

赤芍
、

生地
、

桃仁
、

红花
、

获荃
、

泽泻
、

川

苟
，
丹皮

，

木瓜
、
露蜂房

、

桂枝�
，
在化癖药中伍入蜂

房
，
意在搜剔攻坚�’ “ ，。

有人对类风湿关节炎的血癖病

理作了探讨
，
如钱氏等对 ��� 例本病患者作甲皱微循

环观察
，
发现血液流速慢者 �� 例

，

裸顶有癖者 �� 例
，

提示部分病人有明显的血癖存在��。 �， 为本病
“
久病入

络
、

血滞经络
”
提供了理论依据

。

丁氏根据
“
气为血帅

” 、 “
气行则血行

”
的机理

，
探

索用理气行痹法�基本方为槟椰
、

木香
、

陈皮
、

获荃
、

当归
、

怀牛膝
、

全蝎
、

乌梢蛇
、

制川乌
、

草乌�治疗本

病
，
取得一定的效果 。 �� ，

为本病的治法开拓了又一途

径
。

此外
，
尚有堪氏用青藤汤�青凤藤

、

秦芜
、
寻骨风

、

何首乌�
、

炊氏用乌蛇祛凤通络汤�乌梢蛇
、

独活
、

羌

活
、

当归
、 �

防风
、

细辛
、

伸筋草
、

老鹤草
、

稀签草
、 ，

黄茂�及余氏的消痹方�秦先
、

防风
、

当归
、

川牛膝
、

白菊花
、

白芍
、
川背

、

松节
、

茄子根
、

天麻
、

积壳
、

大

血藤
、

台乌药
、

桂枝
、

陈皮
、

苍术
、

虎骨
、

杜仲
、

熟

地黄
、

五加皮
、

焦白术
、

牛芬子
、

党参
、

葱改仁
、

威

灵仙
、

蚕沙
、

银花
、

获荃
、

甘草
、

白芷
、

乳香
、

黑豆
、

黄酒�
，
随证加减治疗本 病 也 均 获 得 了 一 定 的 效

果�” ” ” �。

三
、

单方和验方

单方治疗类风湿性关节炎的探索
，

以雷公藤及其

制剂的研究较为深人
。

有用雷公藤总戒
、

雷公藤合剂
、

雷公藤冲剂治疗本病显效的 《“ �均
。
遵义医学院报道雷

公藤制剂疗效达 ���
�
天津医学院认为雷公藤有消炎

止痛作用
，
于服药 �、 �天后即可起效�” 。

严氏认 为

用雷公藤带皮 ���
、
去皮 ��� 合制成 ���的雷公藤配

，

不但疗效优
，
而且副作用少

‘
切

。

有人认为粉背零公藤

�昆明山海棠�有消肿
、

消炎
、

止痛等激素样作用
‘�吕·，，，。

目前对雷公藤的研究正向提取有效成分进而合成 的方

向发展
。

其次
，
洪氏用过山枫 �� 克水煎服

，
或取其 每

片含生药 �
�

�克的片剂 ���片
，
每日 �次

，
春服治疗

��例
，
起效时�’��在 ���周 ‘，，�。

验方应用的报道也颇多
，

如用止痛擦剂 �生半夏
、

生南星
、

生川乌
、

生草乌各 �� 克
，

加入 ���酒精 ���

毫升浸泡�外擦患处� 用龙蛇散�地龙
、

白花蛇
、

乌梢

蛇
、

蜂房
、

全蝎�或肌萎散 �制马钱子
、

炒山甲
，
熟附

片
、

元胡�治疗本病
，
都有一定的消肿

、

止痛和促进功

能恢复的作用
‘。 ‘ ，

卿
。

张氏受叶天土
“

久则邪已混处其

间
，

草木不能见效
，
当以虫蚁疏泄

”
的启发

，
临证治痹

善用虫蚁之属
，
每每收功

。

如用性温有毒之娱蛤 �不

去头足�
，

每次用量 �条
，
研末冲服

，
能搜别络道而止

痛， 用性味咸寒之地龙
，
人肝肾

，

长于清热止痉
、

祛

风通络
，
用量达 �� 克

，
投入煎剂服用

。

他还常用金钱

白花蛇一条
，

研末
，

分 �次冲服
，

对久治不愈之寒湿

痹痛尤为适宜
‘�“ ，。

这些治疗经验的药用机理值得用现

代科学的方法加以研究
、

整理
。

四
、

针灸疗法
“
盛则泻之

，

虚则补之
，
热则疾之

，
寒则留之

，
陷

下则灸之
，
不盛不虚

，
以经取之

”
�
《
灵枢

·

经脉
》
�

，

这是针灸施术的原则
。

刘氏据此用于治疗本病获得较

好效果
。

他在手法上
，
一用热补法

，

一用凉泻法
，

一

用呼吸补泻法中的补法
。

通过补虚泻实
，

调和气血
，

疏通经脉
，
促进气血畅通

，
达到机体阴阳平衡

，
祛除

病邪的目的 ‘�‘ ’ 。

奚氏用全身和局部相结合
，

针刺治疗

本病
，
王氏用针刺

、

水针穴位注射和艾灸相结合治疗

本病均同样取得了较好的效果哪
，

山
。
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五
、

其他疗法

�
�

药物注射
�

金氏用
“
追凤速

”
注射液 �由凤仙透

骨草
、

骨碎补等药提炼制成�注入适当的穴位内
，
每次

注射 �
�

�、 �
�

�毫升
，
同时结合针刺疗法

，
共治疗 ���

例
，
基本治愈 �� 例

�

显效 ��� 例
，

好转 ��� 例
，
无效

�例川
’ 。

王氏等用肌注
‘ ����，

注射液 �将腹蛇酒浸后

取 ����的蒸馏液�
、

郭氏用肌注
“
穿山龙

”

注射液�每

毫升含生药 �克�治疗
，

总有效率均在 ��� 左右仆�

声
，。

�
�

汗法及其他
�

童氏用麻黄
、

生石膏
、

生白术
、

川乌头
、

桂枝
、

灵仙
、

红花
、

防风
、

生甘草
、

鲜生姜

组成发汗剂
，
顿服汤药后

，

复盖入睡
，
汗出病除

，
认

为通过发汗
，

可使毛窍揍理通畅
，

湿从汗解
，

从而达

到治疗本病的目的
‘ ’ 。 ’ 。

滕氏用附子
、

肉桂
、

川椒
、

血揭
、

川牛膝
、

独活
、

川夸
、

桃仁
、

红花
、

海漂峭
、

海桐皮
、

防风
、

当归
、

赤芍
、

杜仲
、

川断
、

乳香
、

没药
、

川芍
、

透骨草
、

细盐面
，
以黄酒伴之

，
布包蒸热后

，
熨于患

处
，
治疗本病 “ 。 ’ 。

这些方法都是在发掘前人经验的基

础上加以创新
，
丰富了治疗本病的内容

。

几个疑难问题的探讨

中
�

医 杂 志
�

关这方面的报道也与日俱增
。

如刘氏用扰风退一号
、

二号酒治疗 ���例
，

其中 ��� 例曾经断续或长期使用

皮质激素
，
因治疗无效才转用中药治疗的

，
其中大多

数病例在用药酒治疗的短时间内
，
可撤除激素面获得

疗效
‘” ，。

汤氏用泽补汤�泽漆
、

补骨脂
、

虎杖
、

威灵

仙
、

雷公藤
、

白花蛇舌草
、

秦芜
、
生地

、

丹参
、

当归
、

全蝎
、

昆布
、

海藻
、

中川松 �细辛�为墓 本方治疗 ��

例
，
治疗前约有半数患者曾用过激素治疗无效

，
经中

药治疗后显效的
‘绝，’ 。

朱氏用益肾翻痹丸�熟地黄
、

仙

灵脾
、

鹿嘟草
、

淡从蓉
、

全当归
、

蜂房
、

薪蛇
、

地鳌

虫
、

僵蚕
、

蜕螂
、

炮山甲
、

全蝎
、

娱松
、

广地龙
、

甘

草�治疗 ��� 例效果较好
。

对其中曾经长期用激素治疗

的患者
，

服此丸药后
，
可以使激素逐步递减和撤除“ �，。

李氏以雷公藤治疗的 �如例
，
与激素治疗者相比较

，

发现长期服用雷公藤虽有消化道等轻微的副作用
，
但

不会象长期服激素那样 出现
“
满 月 脸

” 、 “
水牛背

， 、

‘
青蛙肚

”
等弊病

，

其中曾用过激素治疗的 �� 例
，
经改

用雷公藤治疗后
，
获全部撤除 激 素者 ��例

，
激素用

全减少者 ��例 “ ，，。 可见
，
对本病的治疗中药前景是

是可喜的
。

�
、

关于类风湿性关节炎晚期的治疗

归纳文献及临床体会
�

中医对类风湿性关节炎的

治疗
，

一般以早
、

中期疗效较好
，

晚期关节崎形
、

强

直时
，

疗效较差
。

这是觅待攻克 的 老 问题
。

尽管如

此
，
亦有不少学者在探索中有所突破

。
如冷氏认为对

关节畸形
、

运动障碍
，
当补养气血阴精

、

补脾
、
益肾

、

养肝为先务 “ ‘ ’ 。

在此基础上再结合药物离子导人法
，

按康
、

功能锻炼等
，
可得到不同程度的好转

。
张氏用

药酒 �白花蛇
、

薪蛇
、
乌梢蛇

、

娱松
、

防己
、

全蝎
、

蜕螂虫
、

峰房
、

生地
、

羌活
、

忍冬藤
、
海风膝

、

雀花

很
、
桑技

、
甘草

、

高粱酒浸�治疗本病后期关节崎形

务显者有一定的效果�’ �》 ，
员氏用炙附片

、

补骨脂
，

骨

碎补
、
穿山龙

、

防风
、

独活
、

怀牛膝
、

桑寄生
、

车前

子
、
焦三仙

、

陈皮等中药为丰随证加减
，

治痒效果尚

为满意《‘ ��。

二
、
关于甩中药做除激素的观察

自峨。 年代宋肾上腺皮质激素何世以来
，

人们经

过几十年的晰床实践证实
，
它不但不能很治类风退性

关节炎
，

而且久用后所产生的副作用及药像性疾病
，

甚至较本病所带来的后果更为严重
，
甚至可能成为致

残
、

致死的原因�� ’ 。 因此
，

近代学者把治疗本病理想的

�药物寄托在药深广泛的中草药中进行筛选
。
在日本

，

伊蕊清夫和福田佳弘曾发表过许多在治疗本病过程中
�

侧脚卜药撤除激素成减量成功的病例�’’ ，。 �
在国内

，�

我

小结与展组

绘上所迷
，

中医对类风沮性关节炎病因
、

病理的

认识及治疗
，

在前人的羞础上
，
近几年来有了较大的

进展
，
不圈于前人之论迷而有所创新

。

辫证分型大体

上趋于一致
，
治疗方按亦多种多样

，

疗效不断得到提

高
，

据笔者临康体会
，
一般早

、

中期按风
、
寒

、
涅

、

热
、

寮
、

痰
、

肝臂不足和气血亏损八型拼证谁治
，

在

内服中药之同时
，
可以根据病情的需要给合外沈中药

、

针灸
、

按康
、

理疗及功能银炼等绘合措施
，

疗效是肯

定的
。

在用药方面
，
技蒋类药物的配伍应用最为常用

。

峨内经》有
‘
去八风五臻之病

·” �草苏草核之枝
’

之记

载， 诸如桑枝
、
络石酥 雷公膝之属

，
在《本草摘共

》

中亦有论迷
。

枝路类药物大都具有祛风通络
，
弓�堵药

通达四放的作用
。

本人抬寒泥璐证
，
在拼证选方之同

时常喜用礴黄配乌头
，
解者开腆

，

后者稗经
，
一开一

搜
，

内外合治
，

每能收功
。
至于对晚期维风退性关节

炎的治疗
，

本着
“
久病必虚

， 、 “
久痛入 络

，
的举说

，
在

往意抉正祛邪之时
，

非加用虫蚁搜别
，
则难以收功

。

总之
，

关健在于根据邪之偏胜
、

病之深浅
、
体质强弱

来审证求因
，
分清主次

，
掌握重点

，

治疗才能中其肯

萦
。

今后对本病治疗的研究
，
建议在诊断

、
辨证分型

、

、

瑙地丝舞柳雌进，鲍排黝够仁
一

规范比
�，并荆
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，

用现代医学生理
、

病理等检测方法寻求出科学的理论

依据 临床疗效的评定应设对照组及随访计划也是必

不可缺乏的
。

类风涅性关节炎是临床顽症痛疾
�

从实

践中继续探索
、

筛选出适合于治疗本病各个证型确有

良效的方药
，

是十分重要也是十分必要的
。

本文得到朱步先大夫的指导
，
谨致感谢

。
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针 刺 治 愈 急 性
�

胃 扭 转 � 例

河北省唐山市第一医院中医科 张 德 江

例一
�

姜 、 ，

男��岁
�

住院号����
。

患者于����

年 � 月 �� 日因突然胃院部疼痛
，
腹胀呕吐而入院

。

五天前因饮食不当
，

阵发性胃脱疼痛
，

进食后加重
，

伴腹胀
、

恶心
、

呕吐
。

过去有胃痛史三年
。

检查上腹

部轻度压痛
�

舌淡
、

苔腻
，

脉弦缓
。

按饮邪内阻
，

予

小半夏加获芬汤等化裁效果不佳
。
�月�� 日经上消化

道钡餐造影提示
� �

�

胃扭转�器官轴型�
� �

�

十二指

肠球部溃疡
。

乃停服中药
，

改用针刺治疗
，
取穴足三

里
、
三阴交

、

中院
、

内关
，
以泻为主

，
留针一小时

，

每隔��分钟捻针一次
，
日一次

，
针后胃肠蠕动加强

，

肠鸣音亢进
，
腹胀减 轻

，
呕吐消失

，

�� 次 后诸证告

愈
。

��日再行钡餐造影
，

除十二指肠球部溃疡外
，
胃

扭转已复位
。

后调治溃疡病
，
于 �月�� 日出院

。

随访

两年
，
胃扭转未复发

。

例二
�

李 � ‘ ，

男
，

��岁
，

住院号����
。

因胃院

部疼痛
，
伴暖气两月余

，
加重一周

�

于����年 �月��

日入院
。

两个多月前因参加高考
，

精神紧张
，
始发暖

气
，
一周后暖气频繁

，

胃脱疼痛
，
腹胀

�

呕吐
，
食量

减少
，

曾多方求治无效
，
近周前症状加重

，

痛连后背
，

胸部不适
，

频频唆气
，

腹胀如鼓
，
经我院上消化道钡

餐造影
，
诊为胃扭转�器官轴型�收人院

。

检查上腹部

隆起濡软
，
叩之如鼓

，

轻度压痛
�

苔少
�

脉弦
，

按胃

院痛肝气犯胃型
，

投以柴胡硫肝散加味
，
服后症状如

故
，
�月�� 日改用针刺治疗

，
选穴及手法同例一

。

第

一次行针��分钟后
，

立得矢气��余次
，
腹胀消退

，
胃

痛减轻
，

暖气小发
。

治疗至六次后症状消失
，
进食增

加
，
��次后停针

， �月 �日再行钡餐造影
，
胃扭转已

复位
。


