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临 证 心 得

胡荫奇治疗强直性脊柱炎经验

唐 先 平

主题 词 脊柱炎
,

强直性 /中医药疗法 @ 胡荫奇

中国中医研究院胡荫奇教授 1 9 8 3 年开始从事痹

病临床与科研工作
,

他在临床治疗风湿类疾病时
,

主张

临证不为病名所惑
,

抓住
“

证候
”

这一核心
,

以辨证论治

为主
,

辨证与辨病相结合
,

临床用药提倡在符合中医辨

证论治原则的前提下
,

选用一些 经现代药理研究证实

对风湿病具有针对性治疗作用的药物
,

经临床验证
,

疗

效卓著
。

现将胡教授治疗强直性脊柱炎 ( A )S 的经验介

绍如下
。

1 病因病机

胡教授认为本病的病因病机较复杂
,

概括起来主

要有虚
、

邪
、

痰
、

寮四方面
。

虚
,

指脏腑组织功能低下或人体精
、

气
、

血
、

津液不

足
,

其中以肾精不足
、

督脉空虚为主
,

先天察赋不足
,

则

肾精亏虚
,

督脉失养 (督脉者贯脊属肾
,

督脉为病则脊

强而厥 )
,

卫外不固
,

易感邪发病
。

现代医学已证明强直

性脊柱炎有遗传倾向
,

发病有家族聚集性 ; 近来有人对

多子女强直性脊柱炎家系中子女的患病频率进行调查

研究
,

发现晚生子女较早生子女患病率高
,

末胎子女较

首胎子女患病率高
,

两者 比较差异具有显著性
。

此现象

可能与父母生育年龄较大 (肾精亏虚
,

致使晚生子女先

天察赋不足 )有一定关系
。

从而说明先天察赋不足
、

肾

督亏 虚是 A S 发病 的一个重要原因
。

邪
,

指外感六 淫邪气
,

在肾督亏虚基础上
.

复感外

邪 (风
、

寒
、

湿
、

热等 )
。

外邪侵人人体是导致本病的主要

原因
,

邪气侵袭阻闭经络
,

气血运行不畅
,

脊柱关节筋

脉失养
,

不通则痛
,

发为本病
。

若患者素体阳虚
,

感邪后

易从寒化
,

形成寒湿痹阻之证
,

若患者素体 阴虚
,

感邪

后易从热化
,

则形成湿热痹阻之证
,

亦有部分患者直接

感受湿热毒邪而致病者
。

痰
、

疲
,

是体内的痰浊与痕血
,

痰为体 内津液所滞
,

痕 为体内血液所凝
,

痰疲既是机体在病邪作用下脏腑

功能的病理产物
,

又可以作为病理因素作用于机体
,

痹
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阻经络
,

胶着于脊柱骨箭
,

气血运行不畅
,

筋脉失养
,

遂

致脊背部僵硬变形等症
。

总之在强直性脊柱炎 的发病过程中
,

先天肾精不

足
.

督脉空虚是发病的关键
.

风寒湿热之邪等因素起着

诱发作用
。

正虚邪侵
,

邪恋损正
,

日久不愈
,

痰疲内生
,

终致筋挛骨损
,

脊背强直废用
。

2 病证结合
,

分期制宜

胡教授认为 A S 作为一种疾病
,

就其病因病机
、

发

病机制
、

临床表现及转归上必有其规律性
,

但反映到每

一位 A S 患者身上
,

由于先天察赋
、

后天 的居住环境
、

饮食营养
、

发病诱因及体质类型之不同
,

又各有特点
,

因此临床治疗时既要针对每位患者的特点进行辨证论

治
,

又 要针对 A S 这种病 的发病 机制及其疾病 发展规

律进行辨病治疗
,

病证结合
,

分期制 宜
。

一般根据 A S

的病程及骸骼 关节 X 线检查的改变分为早期
、

中期及

晚期
,

但 又常根据患者的病情轻重
、

发展趋势及实验室

指标分为活动期和缓解期
。

胡教授认为
,

根据临床实际

把 A S 分为早期
、

活动期
、

缓解期 3 期
.

更有利于临床

辨证治疗
。

强直性脊柱炎临床上主要有以下几种常见

证候
。

肾督亏虚
、

寒湿痹阻证 ( 多为强直性脊柱炎的早期

阶段 )
:

症见初起时多见游走性关节疼痛 (以 下肢关节

常见 )
,

以后渐至腰骸
、

脊背疼痛
,

伴有腰背肢体酸楚重

着
,

或晨起 时腰背僵痛
,

活动不利
,

活动后痛减
,

阴雨天

加剧
,

舌苔薄白或白腻
,

脉沉弦或濡缓
。

治以补肾益督
、

散寒通络
。

方药
:

狗脊
、

山茱英
、

川续 断
、

巴戟天
、

淫羊

霍
、

秦芙
、

生地黄
、

赤芍
、

白芍
、

牛膝
、

杜 仲
、

娱蛤
、

青 风

藤
、

伸筋草
、

穿山龙
。

肝 肾阴虚
、

湿热痹阻证 (多见于活动期 ) :

症见腰背

疼痛
.

晨起时强直不适
,

活动受限
,

患处肌肤触之发热
,

夜间腰背疼痛加重
,

翻身困难
.

或伴有低热
,

夜间肢体

喜放被外
,

口 苦 口 渴不欲饮
.

便秘尿赤
,

舌红
、

苔黄腻
,

脉滑数
。

治以 补益肝肾
、

清热解毒
、

化湿通络
。

方药
:

知

母
、

黄柏
、

怀牛膝
、

草薛
、

山茱英
、

狗脊
、

木瓜
、

秦芙
、

土获

荃
、

忍冬藤
、

苦参
、

青风藤
、

穿山 甲
、

穿山龙
、

半枝莲
、

白

芥子
。

肝肾亏 虚
、

痰痕痹阻证 ( 多见于缓解期 ) :

症见腰骼
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及脊背部疼痛
,

颈项脊背强直畸形
,

俯仰转侧不利
,

活

动受限
,

胸闷如束
,

伴有头晕耳鸣
,

低热形赢或畏寒肢

冷
,

面色晦暗
,

唇舌紫暗
、

苔 白腻或黄腻
,

脉细涩或细

滑
。

治以 滋补肝肾
,

化痰祛痕通络
。

方药
:

狗脊
、

山茱英
、

鹿角胶
、

鸡血藤
、

黄蔑
、

青风藤
、

半枝莲
、

白芥子
、

羲术
、

土贝母
、

赤芍
、

娱蛤
、

僵蚕
、

穿 山甲
、

穿山龙
。

3 临床用药
,

匠心独具

吾师胡荫奇教授临床治疗强直性脊柱炎时
,

临床

用药强调在符合 中医辨证论治原则的前提下
,

选用一

些经现代药理研究证实对强直性脊柱炎具有针对性 治

疗作用的药物
,

经过多年的临床实践
,

总结出几组具有

固定的配伍关系疗效显著的的对药 (药对 )
,

下面介绍

一下吾师临床常用的几组药对
。

青风藤与穿山龙
:

青风藤
,

辛苦温
,

入肝
、

脾经
,

功

能祛风除湿
,

通经活络
,

兼能行痰 ;穿 山龙
,

苦微寒
,

人

肝
、

肺经
,

功能祛风除湿
,

活血通络
,

并有祛痰止 咳
、

凉

血消痈的作用
。

两药配伍辛开苦泄
,

温通相须为用
,

共

同起到祛风除湿
、

化痰祛疲通络的作用
,

临床常用于风

寒湿热痹 阻经络引起 的腰背肢节疼痛
,

特别是对缓解

晨僵有良效
。

穿山龙主要成分为薯技皂贰等多种街体

皂贰
,

在体 内有类似街体激素样的作用
,

可有效抑制过

敏介质释放
,

具有 明显 的抗炎
、

止咳
、

平喘
、

祛痰的作

用
,

与青风藤配伍不仅能增强青风藤的镇痛
、

抗炎和抗

风湿作用
,

而且还能减轻其副作用
。

半枝 莲与 白芥子
:

半枝莲性寒 味辛
,

人 肝
、

肺
、

胃

经
,

具有清热解毒
、

活血消肿
、

利尿的功能
,

常用于治疗

疮疡痈疽
、

咽喉肿痛
、

水肿
、

黄疽 以及跌打损伤等病症
;

白芥子辛温
,

归肺经
,

为气分药
,

具有祛痰散结消肿之

功
,

能够搜逐皮里膜外和筋骨关节之痰
。

二者配伍寒温

并用
,

能清热解毒
、

化痰祛痕散结
,

对于痰湿毒疲痹阻

经络关节所致 的腰能及脊背部疼痛
、

脊背强直僵硬变

形
、

俯仰转侧不利等有 良效
。

狗脊与杜仲
:

狗脊苦甘温
,

归肝
、 ’

肾经
,

具有补益肝

肾
、

强壮腰膝
、

祛风胜湿之功
; 杜仲甘温

; 归肝
、

肾经
,

具

有补肝肾
、

强筋骨之功
。

二药配伍发挥协同作用
,

共奏

补肾益督之功
。

因性质平和
,

随证配伍可应用于强制性

脊柱炎各期
。

山茱英与 白芍
:

山茱英
,

性温味甘酸
,

归肝
、

肾经
,

具有补益肝肾
、

收敛固涩之功
,

本 品既能补肝 肾之阴
,

又能温补 肾阳
,

为一味平补阴阳的要药 ; 白芍
,

苦酸微

寒
,

归肝经
,

具有平抑肝阳
、

养血敛阴
、

柔肝止痛之功
。

山茱英补益肝肾治其本
,

白芍柔肝缓急止痛治其标
,

相

须为用
,

标本兼治
,

是治疗肝肾亏虚所致腰背强痛不可

多得 的药对
。

吾师常用的药对
,

除有上述几组之外
,

尚有以下数

种配伍
,

如虎杖与忍冬藤
;辛夷与僵蚕 ;生地榆与牡丹

皮 ;苦参与茵陈 ; 胆南星与皂角刺 ; 淫羊蕾与威灵仙
;
徐

长卿与延胡索
;
伸筋草与土贝母

;
鸡血藤与羌活

;蚁蛤

与僵蚕
; 漏芦与侧柏叶

; 金银花与玄参
;
乌梢蛇与檀香

;

草解与木瓜 ; 羲术与穿山甲 ; 姜黄与海桐皮
; 土获菩与

白花蛇舌草 ; 附子与桂枝
; 千年健与路路通

; 熟地黄与

细辛
; 黄柏与苍术

; 补骨脂与骨碎补
;
青篙与猪荃等

。

4 验案举例

例 l :

于某
,

男
,

2 0 岁
.

学生
。

2 0 0 1 年 4 月 2 5 日初

诊
。

病史
:

因腰骸部疼痛反复发作 l 年余
,

加重 6 周而

就 诊
。

1 年前 无明显诱因出现腰能部疼痛
,

以晨起为

甚
,

起床活动后症状减轻或消失
,

由于不影响学习和生

活
,

而未引起注意
。

近 6 周前上述症状加重
,

并出现双

膝关节肿痛
,

活动受限
,

夜间翻身困难
,

晨僵明显
,

持续

时间大于 1 小时
,

阴雨天时疼痛 加重
,

伴有腰膝酸软
,

体倦乏力
,

夜间盗汗
,

无低热颧红
,

纳差
,

二便调
,

舌质

暗红
、

苔薄白腻
,

脉沉细滑
。

能骼关节压迫试验
、

能铭关

节定位试验
、

骼峙推压试验均阳性
。

实验室检查
:

人类

白细胞抗原 ( H L A
一

B : 7
)阳性

,

血沉 36 m m h/
,

类风湿因

子 ( 一 )
。

X 线腰椎正侧位片及双侧骸骼关节片示
:

腰椎

无异常
,

双侧抵骼关节间隙无变化
,

能骼关节骨质密度

增高
,

边缘模糊
,

局部有虫蚀样改变
。

中医诊断
:

痹病

(肾督亏虚
、

寒湿痹阻证 )
。

西医诊断
:

强制性脊柱炎 (早

期 )
。

治以补肾益督
,

散寒除湿通络
。

处力
一

:
巴戟天 159

,

狗脊 1 5 9
,

淫羊霍 10 9
,

徐长卿 1 5 9
,

草解 1 0 9
,

木瓜 1 59
,

川芍 1 59
,

延胡索 1 5 9
,

乌梢蛇 1 0 9
,

山茱英 1 0 9
,

威灵仙

3 0 9
,

伸筋草 1 5 9
,

檀香 1 0 9
,

鸡血藤 3 0 9
,

水煎服
,

日 1

剂
,

日服 2 次
。

服药 21 剂后
,

晨僵
、

腰能部疼痛
、

夜间翻身困难及

双膝关节疼痛症状消失
,

仅感右侧能关节酸痛
,

时有夜

间盗汗
,

舌质淡暗
、

苔薄 白润
,

脉沉弦细
。

上方加 白芍

30 9 继服 14 剂
。

三诊时右侧髓关节酸痛
、

夜间盗汗症

状消失
,

仅感腰能部酸胀不适
,

体倦乏力
,

舌质淡暗
、

苔

薄白腻
、

脉沉细滑
。

上方加半枝莲 1 59
,

白芥子 69
,

继服

14 剂以巩固疗效
。

后复查血沉恢复正常
,

H L A
一

B 27

仍

阳性 ;
复查双侧能骼关节 X 线片

,

前后对照提示
:

局部

虫蚀样改变稍有改善
,

其余无明显变化
。

遂改用 中成药

健步强身丸内服 2一 3 个月 以调理善后
,

随访 1 年余未

复发
。

例 2 :

张某
,

女
,

4 6 岁
,

干部
。

2 0 0 1 年 9 月 1 7 日初

诊
。

病史
:

颈部
、

腰部疼痛反复发作 8 年余
。

8 年前无明

显诱 因出现颈部
、

腰部疼痛
,

伴有晨僵
,

时有胸闷
,

低热

( 3 7
.

2一 3 7
.

6C )
,

无盗汗
。

3 个月前曾在某医院就诊
,

经
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检查
: H L A

一

B : 7

阳性
,

类风湿因子 (一 )
,

血沉 36 m m h/
,

抗
“
O ,’( 一 )

,

C 反应蛋 白 6
.

s m g / I
J 。

双侧能骼关节 X 线

片示
:

符合骼骼关节炎 亚级改变
。

诊断为
:

强直性关节

炎
。

给予 甲氨喋吟
、

柳氮磺胺毗陡等药治疗 3 个月
,

药

效不显
,

乃求中医治疗
。

现患者仍感颈部
、

腰部疼痛
,

夜

间及劳累后疼痛加重
,

晨僵约持续 1 小时左右
,

时有胸

闷
,

无夜间翻身困难
,

伴有 口苦
,

尿赤
,

大便正常
,

舌质

暗红
、

苔薄黄
,

脉细滑
。

中医诊断
:

痹病 (肝肾阴虚
、

湿热

痹阻 证 )
。

西医 诊断
:

强直性脊柱炎 ( 活动期 )
。

治以补

益肝肾
、

清热利湿通络
。

处方
:

穿山龙 3 09
,

青风藤 1 59
,

赤芍 1琅
,

炒桅子 1 0 9
,

黄柏 1 29
,

狗脊 1 59
.

炒杜仲 1 09
,

川续断 1馆
,

乌梢蛇 1 09
,

炮穿山 甲 1馆
,

威灵仙 3 09
,

土

贝母 15 9
,

筏术 15 9
,

鸡血藤 3馆
,

水煎服旧 1 剂
,

分 2

次服
。

另用湿热痹冲剂 5 9 冲服
,

日服 2 次
。

服药 35 剂

后
,

颈腰部疼痛
、

晨僵减轻
,

但近来出现双髓
、

膝关 节时

痛
,

无畏寒
,

纳 可
,

赤尿
,

大便干
,

1一 2 日一行
,

舌质暗

红
、

苔薄黄
,

脉沉细滑
。

上方穿山龙减至 2 09 继服
。

服

近 3 个月后
,

三诊时腰骸部双靛关节疼痛时显减轻
,

腰

部稍感僵硬不适
,

遇热诸症稍缓解
,

上下楼梯时双膝疼

痛不适
,

尿赤
,

大便调
,

舌质硬红
,

苔薄黄
,

脉沉细滑
。

处

方
:

娱蛤 3 条
,

全蝎 3 9
,

川牛膝 10 9
,

伸筋 草 10 9
,

狗脊

1 59
,

炒杜仲 1 09
,

J I }续断 1 09
,

淫羊霍 1 0 9
,

乌梢蛇 10 9
,

威灵仙 3 0 9
,

土贝母 1 5 9
,

青风藤 1 5 9
,

鸡血藤 3 0 9
,

穿山

龙 2 09
,

半枝莲 1 59
,

白芥子 g6
。

另用湿热痹冲剂 g5 冲

服旧 服 2 次
。

上方间断服用近半年
,

腰能部及双髓关

节疼痛基本消失
,

但腰部仍感僵 硬不适
,

双膝关节疼

痛
,

牙眼肿痛
,

纳可
,

二便调
,

舌质淡
、

边有齿痕
,

苔薄

黄
,

脉沉细弱
。

2 0 0 2 年 6 月 7 日于某医院复查 H L A
-

B 2 7

阴性
,

血沉及 C 反应蛋白均降至正常范围
。

处方
:

上

方去娱蛤
,

加杜仲 1 09
,

细辛 3 9
。

继服中药 1 个月后
,

诸

症消失
,

复查 H L A
一

B 2 7

阴性
,

复查双侧骸骼关节 X 线

片
,

前后对照提示
; 局部虫蚀样改变较前稍有改善

,

其

余 无明显变化
。

遂改服六味地黄丸 (每次 6g
,

每 日 2

次 )内服调理善后
。

全国中医基础理论学术研讨会征文通知
由中国 中医研究院基础理论研究所

、

《中国中医 基础 医 学杂志 》社

主办 的
. `

全国中医基础理论学术研讨会
”

拟于 2 () ()3 年 工2 月 18 一 加 日在

哈尔滨 举行 议题
: ( 1 )中庆 基础理 论研究 的现状

、

存在问题及对策
; ( 2 )

中医学理论 与中国传统文化
; ( 3 )证候

、

病 因病 机
、

治 则治法 的基础理论

研究
、

现 代
’

毛物学 基础研究
、

各家学 说
、

临床应用

要求
: ( l) 为末公斤发表 的论文

: 〔 2 ) 3 0 0 0 字 以 内
.

打 印并附软 盘
;

〔
气

, )论文 格式参照
、 「

}
`
国 中 医基 础医 学杂志 的要求

; 〔 4 )邮寄审稿 费 脚

兀
: (加优 秀稿件将 在杂志刊登

; ( 6 )会务 费 阴门 元 截止 时间 即 (玲 年

11 月 阳 }J 稿件请寄
:

北 京东直门内南小街 ;l( 号基础所 于智敏收
;

邮

编
: 1 (、、 ,了。 ( ) : 电话

: `) l 一 6 一。 1 4
.

一1 1转 26 3 4 ;

传真
: () l ( )一 6 4 0 13 8 , 6

第二届中日韩血疲证及活血化痕研究学术大会

征 文 通 知
经中国科学技 术协会批 准

,

中国中 西医结 合学 会拟 与日本东洋 医

学会
、

日本脑 神经外科汉 方研究会
、

韩国东 庆病理 学会
、

口本微循环学

会于 助 ( , 3 年 11 月 咒 日一 2 1 11在北 京共同主办
“

第二届 中 日韩血癖证

及活 血化疲研究学术大会
” _

证文 内容
: ( 1) 血 管源性疾病 (包括微循环

、

大 中血管病变 )的血 癖证及 活血 化病研究
; ( 2 )心脑 血管疾病及疑难病

的活 血化疲临 床研究 ; ( 3) 血痕证及活血化癖基础研究
; 〔4) 血疲证诊断

辨证 与现代分类
:

征文要求全文 及 l 。 〕̀。 字 以 内的中英文摘要各 1 份
.

最好打印或 附软盘 截稿 日期
: 2 () ()3 年 l 。 月 3。 日

。

来稿请寄
:

北 京中 日

友好医 院中医心 肾科
.

邮编 1 0 0 () 2 ,
.

杜金 行
、

贾海忠 联 系电话
: 。 10 一

6 4 2 8 9
.

巧 3 ;

传真 {)l
( )一 6 4 22 2 9 9 牛;

电子信箱
: S

h
,

xz 遨 9 5 7 7 7
.

C o m 欢迎投

稿
、

欢迎 参会

粒的实验研究 ; ( 4) 玉泉丸
、

天麻钩藤 颗粒 有效成分的研究 ; ( 5) 玉泉丸
、

天麻钩藤颗粒扩大应用范围的研究 ; ( 6) 玉泉丸
、

天麻钩藤颗粒用量
、

用

法的研究 ; ( 7) 玉泉丸
、

天麻钩藤颗粒药味组 成分析
。

2
.

征文要求
:

来 稿应 未公开发表
;

文稿限 5 。。O 字 以 内
,

计量单位均

须采用法定计量单位
.

文稿务请加盖单位 公章 ; 请 自留底稿
。

3
.

奖励办法
:

一等奖 l 名 (每名奖金 5 。。。 兀 )
、

二等奖 2 名 (每名奖

金 2 00 0 元 )
、

= 等 奖 三名 〔每名奖金 l 。 `)() 元 )
、

优 秀奖 1() 名 (每名奖 金

500 元 )
、

纪念奖 跄 名
。

获奖论文将由主办 单位颁发 沦文证 书
。

论文达

到 刊用 标准 者将在 张中医 杂 志 》上 发 表
.

其他获奖 论文 在 《中 医杂 志 》

少 ) (从 年增刊发表
.

并赠送样刊 l 册 评选结果将在协扣民 杂志 健 康

报 沁
、

众中国中医药报 》上 予 以 公布
。

来稿请于 2 0 0 4 年 1 月 20 日前寄至北京 市东直 门内南小街 16 号
,

中医 杂 志社 3 6 号编 辑收
.

邮编
: 10 0 7 0 0

,

电话
: ( 0 1。 ) 6 4 0 3 5 6 3 2

,

传 真
:

( 0 1 0 ) 6 4 0 5 0 2 0 1
,

E 一 m
a i l

: J t e m@ Z I C n
.

e o m
.

网址
: w w w 一 t e m

.

n e t
·

e n
,

联 系人
:

36 号编辑

《 中华 中医院博览 》大型 画册

征 稿

玉泉丸
、

天麻钩藤颗粒临床应用与学术研究征文
由中医杂志社 和成都金鼎药业有限公 司联合主办的

“
玉泉丸

、

天麻

钩藤 颗村临床应用与学术研究
”

征文活动
,

由 于
“

非典
”
疫情的影响

,

原

定于 2。。 3 年 5 月结束 现决定延期至 2 。。 4 年 1 月 现继续征文如下

1
.

证文内容
: ( l) 丘泉丸

、

天 麻钩藤 颗拉 临床应 用总结与研究
; ( 2)

五泉 丸
、

天 麻钩藤颗粒 的临 床应用综述
、

分析
; ` 3 ) 玉泉丸

、

天麻 钩藤颗

《 中医 杂志 》即将迎 来创 刊 5 。 周 年
,

为了 回报 中医药界 多年 来 对

欢中医 杂志 》的大力 支持
,

中 医杂 志社 与北 京华 夏 书苑 联合策 划
、

编辑

双中华 中医院博览 汤大型画册
,

面向全国选择具有一 定知名度 的中医医

院
,

作彩色专版介绍
。

宗 旨
:

展示各级 中医院 的医
、

教 研成果及 医疗 水平
:

为国内外 中

医药机构之间 的信息交流与技术沟通提供 平台
,

架设桥梁 ; 为海 内外

患者提 供有效
、

快捷 的求 医信息
。

画册采 用进 口 铜版 纸全彩 色印刷
,

图文并茂
,

大 16 开本
。

每个单位 限 4 页
.

图片配 合文字
。

主要介绍单

位领导
、

医疗骨干
、

重点学科
、

专科门诊
、

特色 医疗等内容
,

并附医院详

细介绍
。

联 系地 址
:

北 京市 9 5 4 5 倍箱
,

邮编
:
1 0 0 0 9 3

.

电话
:

( 0 1 0 )

6 4 4 6 5 9 6 6
,

传真
:

( 0 1 0 ) 6 4 4 6 5 9 8 6
,

联 系人
:

王 惠玲
、

张 妞
、

李 燕

军
、

赵亚 泽
。

广告招商电话
:
( 0 1 0 ) 6 4 一6 5 9 8 9

,

1 3 6 0 1 3 2 6 6 8 4
,

王先

生
,

E 一 m a i l
:

Z Y Y B I @ 1 6 3
.

n e t


