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临 证 心 得

周永明治疗再生障碍性贫血经验
胡 琦

’

主题词 贫血
，

再生障碍性�中医药疗法 � 周永明

周永明主任医师潜心研究中医治疗再生障碍性贫

血 �再障��� 余年
，

兹将其经验介绍如下
。

� 健脾补肾以生血

周师认为
，

尽管引起再障的原因和发病机制各人

不同
，

但最终都导致骨髓造血衰竭
，

病人表现为面色苍

白
、

头晕乏力
、

腰膝酸软
、

形寒肢冷
、

舌淡
、

脉沉细等一

派虚象
。

中医认为
，

肾为先天之本
，

主骨生髓而藏精化

血
，

是气血化生之根本
。

故再障发生的本质是肾虚
，

补

肾是其治疗基本大法
。

血细胞为有形物质
，

其性属阴
，

而骨髓造血过程是功能活动
，

其性属阳
。

气血不足
，

脏

腑不得濡养则无力发挥正常功能 �阳虚不化
，

阴血亦不

能滋生
。

根据
“
阴阳互根

”
的理论

，

周师补肾常常温肾阳

与滋肾阴兼而顾之
。

对肾阳虚者重用温肾
，

佐以滋阴
，

既能从阴引阳
，

又免助火伤阴 �
对肾阴虚者则重用滋

肾
，

佐以温阳
，
以求从阳引阴

，

推动运化
。

用药上
，

周师

补阳喜用冤丝子
、

补骨脂
、

续断
、

淫羊蕃等温润之品
，

切

忌辛燥刚烈
，

先伤气阴 �滋阴喜用女贞子
、

旱莲草
、

熟地

黄
、

构祀子之类
，

避免滋腻碍胃
，

影响吸收
。

常规剂量一

般 ��一 ���
，

胃纳正常
、

无感染等并发症者
，

用药分量

酌情加重
。

周师在补肾同时常加牡砺
、

龟甲等药
，

其意

有二
�

一是利用其质重性降
，

潜阳软坚
，

能制阴虚阳亢

和补阳药所致之亢热之弊
�二是利用其味咸人肾经

，

能

起引药归经之作用
。

补肾为主治疗再障已被公认
，

但不少病人单用补

肾法往往疗效欠佳
。

而脾肾有先天
、

后天之依赖关系
，

因此周师亦很重视健脾
，

认为肾精来源于先天之精和

后天之精
，

先天之精察受于父母
，

后天之精则靠水谷化

生
。

脾为仓糜之官
，

主运化升清
，

不但能消化饮食水谷
、

化生气血并升运水谷精微于头 目心肺
，

又能统血摄血
，

防止化生的气血额外损失
，

因而被称为
“
后天之本

” 。

先

天的不足只有依靠后天的培育补充才能化源无穷
，

生

生不息
。

故周师补肾必有健脾
，

且健脾贯穿于再障治疗

的始终
，

药用党参
、

黄蔑配当归补脾生气血
，

山药
、

黄精

上海中医药大学附属曙光医院血液科
，
上海市普安路 ���

号��������

收稿 日期
�����一 ��一���修回 日期

�����一��一 ��

养育脾阴
，

白豆落
、

陈皮
、

半夏醒脾助运和 胃
。

� 活血化痕以生新

再障之疾治疗颇为棘手
，

多累及终生
，

病程很长
，

病程中易有反复出血
。

患者每每表现为面色晦滞
、

目圈

暗黑
、

皮肤青紫痕斑
，

或齿妞
、

鼻妞
，

或血尿
、

黑便
，

舌暗

淡有疲点
，

脉沉涩细弦等痕血内停之候
。

周师认为
，

久

病人络 �虚久必痕
，
顽症当从癖治 �再障患者脾肾亏损

，

气血乏源
，

一方面可因血虚阴耗
，

虚热内生
，

扰血妄行
，

或因气虚阳损
，

统血无权
，

血溢脉外
，

离经之血蓄积体

内而成癖血 �一方面又因血虚脉络不充
，

气虚血行不

畅
，

络脉痹阻
，

渐积成寮
，

久致髓海痪阻
。

痕血不去
，

新

血不生
，

出血更加不止
。

周师突破了
“
出血性疾病不用

或慎用活血药
”
的传统理论

，

倡导活血养血
、

活血止血
，

癖血既去
，

新血方生
。

周师兼顾到再障病人血小板低

下
，

易见出血倾向
，

故在用活血药时多用丹参
、

三七
、

当

归
、

鸡血藤之类
，

一般不用三棱
、

羲术等破血之品
。

实验

研究表明
，

活血化癖药具有改善骨髓造血和调节免疫

作用
，

从而有利于造血干细胞的生长
。

� 泻火凉血以止血

出血是再障的主要表现之一
。 《济生方 》谓 �“

夫血

之妄行也
，

稍不因热之所发
” 。

周师认为
，

再障患者气血

衰少
，

正气不能卫外
，

最易感受外邪
。

外感风热或风寒

化热
，

灼伤肺络则 咳血
、

妞血 �饮食辛辣不洁
，

助湿生

热
，

损伤胃络则便血 �肾虚精亏
，

热 自内生
，

肾气不固
，

血渗膀脱而尿血 �肾亏火衰
，

火不归原
，

无根之火浮于

上
，

阴阳不相为守
，

则血行障碍
，

错行脉外 �脾虚气弱
，

“
阴火

”
内生

。

可见
，

血渗肌肤等等无不由火而发
。

血为阴液
，
随火升降

，

再障出血症情危急
，

控制出

血是当务之急
。

所谓急则治其标
，

治血先治火
，
以期火

平热清
，

络宁血止
，

为进一步治疗创造条件
。

然火热之

中又有实火与虚火之别
。

外感风热燥火
、

湿热内蕴
、

肝

郁化火均属实火
，

而气虚阴火
、

阴虚火旺则属虚火
。

实

火宜清热泻火止血
，

取犀角地黄汤之意变通运用
，

常用

犀角 �水牛角�
、

地黄
、

大黄
、

黄荃
、

黄连
、

蒲公英等泻火

热 �虚火宜滋养凉血止血
，

方取知柏地黄丸为主随证化

裁
，
多用知母

、

黄柏
、

地黄
、

龟甲等滋阴清火
。

两者均可

加用牡丹皮
、

茜草
、

茅根
、

槐花等凉血止血
，

其中牡丹皮

可用至 ���
，

径临床观察
，

未见不良反应
。
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典型病例

例 ��

赵某某
，

男
，

�� 岁
。

初诊 日期
�����年 � 月

�� 日
。

患者于 ����年 �� 月起无明显诱因发病
，

外院

确诊为再生障碍性贫血
，

曾用康力龙和强的松治疗效

果不显
。

来诊时患者 自觉苍白乏力
，

下肢酸软
，

腰背时

冷
，
口苦耳鸣

，

手汗 自出
，

牙眼渗血不止
，

舌淡暗苔薄

黄
，

脉沉细
。

查血液
�

白细胞 �
�

�� ��，
��

，

红细胞 �
�

��

� ������
，

血红蛋白 �����
，

血小板 �� � �护��
。

骨髓穿

刺提示增生重度低下
，

未见巨核细胞
。

周师认为
，

面色

苍白源于脾虚血亏 �下肢酸软
、

乏力耳鸣是肾虚精伤 �

腰背时冷而手汗 自出说明气血不和 �口苦苔黄则示里

有湿热 �牙眼渗血不止说明有虚有火
。

虚火灼伤脉络是

标
，

脾肾亏损为本
。

治当健脾补肾生血
，

凉血活血止血
。

处方
�

生黄蔑 �馆
，
党参 ���

，

炒当归 ���
，

白术
、

白芍各

����益气生血和血��拘祀子 ���
，

炙龟甲 ���
，

女贞子

���
，

补骨脂 ����补肾填精��陈皮 ���
，

半夏 ����健脾

和 胃��炒牡丹皮 ���
，

炒知母 ��
，

黄连 ��
，

茜草 ���
，

仙

鹤草 ����清热补虚止血��三七粉�吞����活血止血�
。

连服 �� 剂后复诊
�

牙眼出血止
，
口 苦有减

，

仍头晕乏

力
，

腰膝酸软
，

舌淡苔薄白
，

脉沉细
。

上方改补骨脂为

����加冤丝子 ���
，

熟地黄 ���
，

丹参 ���
，

鸡血藤 ����

去牡丹皮
、

黄连
、

知母
，

以着重补肾填精
，

健脾活血
。

再

服 �� 剂
，

诸症减
。

此后随症加减
，

续服上方 �个月
，

复

查血液
�

血红蛋 白 ������
，

白细胞 �
�

�� ��，
��

，

血小

板 �� � �����
，
自觉精神明显好转

，
面色红润

，

胃纳大

增
，

并开始参加正常工作
。

随访 �年
，

病情稳定
。

例 �
�

潘某某
，

女
，

�� 岁
。

初诊 日期
�����年 �� 月

�� 日
。

患者患再生障碍性贫血 �年余
，

一度服用康力

龙等收效
，

但近 �年来病情每况愈下
，
头晕乏力 日益严

重
，

并渐见心悸气短胸闷
，

稍动即剧
，

头痛隐隐
，

下肢浮

肿
，

面色苍白
，

两 目暗黑
，

皮肤青紫疲斑
，

反复 口腔出现

血疙
，

齿妞
、

鼻蛆
，

月经淋漓不尽
，

每周需输血维持
，

虽

经药物加量未见好转
，

反见胃纳 日差
，

舌质淡暗胖边有

疲点齿痕
、

苔 白
，

脉沉细小数
。

查血液
�

白细胞 �
�

��

��
�
��

，

血红蛋 白 �����
，

血小板 �� ��
�
��

。

周师认为

患者肾阴肾阳俱已亏虚
，

加上反复输血
，

铁质沉着
，

终

至髓海痕阻
、

精血不生等一派痪血内停之象
。

故治当大

剂益气活血止血
，

辅以甘润滋阴
，

少佐温阳
。

处方
�

生黄

蔑 ���
，

党参 ���
，

炒当归 ���
，

茜草 ���
，

炒槐花 ���
，

仙鹤草 ���
，

三七粉�吞���
，

山茱英 ���
，

拘祀子 ���
，

续 断 ���
，

白落仁�后人���
，

获荃 ���
，

制半夏 ���
，

陈

皮 ��
，

黄连 ��
。

另予蒲公英 ���
、

侧柏叶 ��� 煎汤漱

口
，

每 日 �次
。
�剂之后齿妞少

，
口腔血疙吸收

。

守方

再服 �个月
，

经期明显缩短
，

皮肤偶有痪斑
，

输血间隔

延长至两周 �次
。

复查血红蛋白 �����
，

血小板 �� �

�护��
，

白细胞 �
�

�� ��
，
��

。

上方遂去茜草
、

槐花
、

黄

连
，

加淫羊霍 ���
，

补骨脂 ���
，

冤丝子 �馆
，

肉从蓉

��� �温肾阳�� 肉桂 �后下����引火归原��生地黄
、

熟

地黄各 ���
，

山药 ���
，

生甘草
、

炙甘草各 ��
，

大红枣

����育脾阴�等化裁
。

治疗 �年
，

症情稳步改善
，

血红

蛋 白在 ����� 以上
，

血小板 �� � �护��左右
，

白细胞

�
�

�� �护��左右
，
已经少有感染出血

，

基本摆脱输血
。

逐痹丹临证运用举隅

辛 月 坤
“

逐痹丹出自陈士铎 《辨证录 》 ，

由人参
、

白术
、

获荃
、

甘草
、

肉

桂
、

升麻
、

惹芭仁
、

神曲组成
，

主治风寒湿痹证
。

临床运用相当广

泛
，

疗效显著
。

现将笔者运用其体会介绍如下
。

� 痛风

邢某
，

男
，
��岁

，
于 ����年 �月 ��日来诊

。

患者于 �个月

前无诱因逐渐出现左脚痛
，

以夜间为著
。

在多家大医院诊为痛

风
，

治无好转而求治
。

刻诊
�

左蹂以下肿胀
，

色苍白
，

剧痛
，

伸缩

加重
，

大便微澹
，

血尿酸均增高
。

舌淡
、

苔白腻
，

脉迟
。

证属痹证
，

用逐痹丹加减
。

方药
�

人参 ��
，

白术 ���
，
获等 ���

，

甘草 ��
，

肉

桂 ��，
升麻 ��

，

惹芭仁 ���
，

神曲 ��
，

羌活 ���
，

���牛膝 ��
，
�剂

，

每 日 �剂水煎 �次服
。

�� 日复诊
，

病去大半
。

原方再服 �� 剂病

愈
。

随访 �年无复发
。

山东省海阳市人民医院��������

收稿 日期
�����一 ��一 ��

� 鱼续病

战某
，

女
，
��岁

，
于 ����年 �月 �� 日来诊

。

患者于 ��岁

时
，

因经期与夫吵架后逐渐出现小腿
、

大腿
、

上肢
、

胸背部皮肤

有鳞片
，

半年后逐渐消退
。

但消退后再发生
，

每年 ���月份加

重
。

伴痒
、

疼痛
，

大便微塘
。

家族中无此病史
。

多处诊治无好转

而求诊
。

刻诊
�

患者胸背
、

上下肢未攀露处皮肤可见浅灰白色恺

甲状鳞屑
，

为圆形及三角形
，

每片中央粘着皮肤
，
周边隆起

，

而

暴露处皮肤干燥无鳞屑
�出汗明显减少到无

。

舌淡白
、

苔白腻
，

脉沉迟
。

证属痹证
，
用逐痹丹加减

。

方药
�

人参 ���
，

白术 �鲍
，

获

荃 ���
，

甘草 ��
，

肉桂 ��
，

升麻 ��
，

葱苗仁 ����
，

神曲 ��
，

黄蔑

���
，

防风 ���
，

赤芍 ��
，
牛劳子 ��

，

青皮 ��
，

积壳 ��
，
�剂

，
每 日

�剂水煎 �次服
。

�� 日复诊
，

病去一半
，

用原方 �� 剂后病愈
。

随

访 �年无复发
。

按
�

上述两例虽表现不同
，

但其病机均为寒湿痹阻所致
。

此

方治湿而不伤正气
，

使寒湿解而病愈
。


