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从中医体质学说浅论再生障碍性贫血的病因病机
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［摘要］ 中医体质学说认为，影响体质的因素较多，主要有先天禀赋、年龄性别差异、饮食因素、劳逸所
伤、情志因素、地理因素、疾病针药及其他因素。再生障碍性贫血属中医学 “虚劳”“血证”“髓枯”等范
畴。运用中医体质学说理论，论述再生障碍性贫血的病因病机。
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体质是对个体身心特性的概括，是由遗传性和

获得性因素所决定，表现在形态结构、生理机能和
心理活动方面综合的相对稳定的特性反映。它影响
人体对自然、社会环境的适应能力和对疾病的抵抗
力，对某些病因和疾病的易感性，以及产生病变的

类型与疾病传变转归，具有某种倾向性［1］。中医
体质学说是以中医理论为依据，论述人体体质的生

理、体质的形成、体质与疾病的关系、体质与辨证
治疗的一门学说［2］。
中医学关于人体体质的论述最早可追溯到

《黄帝内经》，如 《灵枢》中的 “阴阳二十五人”
及“老、壮、少、小、脂、膏、肉、瘦”等对人
体体质划分的理论［3］。当时的医家通过对人的形、
色、体、态、神诸方面的观察，以 “以表知里”
“司外揣内”作为基本研究方法，根据阴阳五行理
论、人体的形态结构以及心理特征等不同的认识角
度，对人类的体质进行了多种不同的分类。目前中
医学界具有代表性的体质分类方法主要是王琦的九

分法［4］，此方法根据中医基础理论、五脏功能特
点及阴阳气血津液的有余与不足且结合大样本临床

体质调查结果予以综合评价而将体质划分为中医九

种基本体质类型 ( 平和质、阴虚质、阳虚质、痰
湿质、湿热质、气虚质、瘀血质、气郁质、特禀
质) 。
再生障碍性贫血 ( aplastic anemia，简称再障)

是一组由化学、物理、生物因素及不明原因引起的
骨髓造血干细胞及造血微环境损害、骨髓造血衰竭
及全血细胞减少的综合征［5］。目前再障的发病机
制仍未完全阐明，多数学者认为其与免疫机制异

常、造血微环境缺陷、造血干 /祖细胞数量和
( 或) 功能缺陷以及基因水平异常有关［6］。再障临
床表现主要为贫血、感染、出血，患者可出现乏
力、头晕、心悸、气短; 发热、口咽炎、肺炎、皮
肤脓肿或疖肿、臀部注射处脓肿、肠道感染、尿路
感染、肛周炎、面部蜂窝组织炎、外耳道炎、淋巴
结炎等; 衄血、齿龈出血、眼结膜出血、呕血、便
血、尿血、咯血、阴道出血、中枢神经系统出血等
症状［7］。
中医学无再障病名的记载，因以贫血、出血、

感染为临床特点，故将其归属于中医学 “虚劳”
“血证”“血亡”“血痨”“血虚”“血枯”“髓枯”
等范畴［8 － 9］。中医体质学说认为，人体的发病与否
( 易感性) 、病理变化及转归均与体质有着密切关
系。影响体质的因素有: 先天禀赋、年龄性别差
异、饮食因素、劳逸所伤、情志因素、地理因素、
疾病针药及其他因素等［10］。

1 先天禀赋

《素问·生气通天论》曰: “肾髓坚固，气血
皆从”; 《素问·阴阳应象大论》曰: “肾主骨生
髓”; 巢元方《诸病源候论》曰: “肾藏精，精者，
血之所成也”; 《灵枢·决气》曰: “两神相搏，合
而成形”。肾主骨生髓，主藏精，精血同源，因
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此，血的生成与肾精关系密切。而肾精来源于父母
生殖之精，即先天之精，精血同源，精的生成来源

于肾精，可见血的生成有赖于先天之精的充盛。
现代研究表明，再障可分为先天遗传获得性和

后天获得性，而先天遗传性即源于先天禀赋有异所

致。既往有学者将再障的分型与肾密切联系起来，
分为肾阴虚、肾阳虚及肾阴阳两虚型［11］。可见再
障的发生与肾脏关系至关重要，精为先天之本，故

先天禀赋强弱为再障发病的病因之一。

2 年龄、性别因素

《素问·上古天真论》曰: “女子七岁，肾气
盛，齿更发长。二七而天癸至，任脉通，太冲脉
盛，月事以时下，故有子，……七七任脉虚，太冲
脉衰少，天癸竭，地道不通，故形坏而无子也。丈
夫八岁肾气实，发长齿更。二八肾气盛，天癸至，
精气溢泻，阴阳和，故能有子。……七八肝气衰，
筋不能动，天癸竭，精少，肾脏衰，形体皆极。”
人体有一个生、长、壮、老、已的过程，不同年龄
阶段，人体对疾病的易感性不同。小儿为稚阴稚阳
之体，脏腑娇嫩，形气未充，经脉未盛，脾胃薄

弱、肾气未充、腠理疏松、气血未盛、神气怯弱、
筋骨未坚，易于发病。老人年老体虚，正气渐虚，
易受邪侵，故好发病。
宋代齐仲甫 《女科百问》曰: “男子以精为

本，女子以血为源。”叶天士曰: “男子以肾为先
天，女子以肝为先天。”《医门法律》曰: “男子多
用气，故气常不足; 女子多用血，故血常不足。”
《妇科玉尺》曰: “男子之病，多由伤精; 女子之
病，多由伤血。”可见性别不同，则体质有异，发
病亦有所差异，男子易伤精，而女子多伤血，体质

与发病各有所偏异。
20 世纪 90 年代，全国白血病与再生障碍性贫
血流行病学调查协作组对再障发病情况调查发

现［12］，男性再障发病率为 0. 80 /10 万，女性为
0. 68 /10 万，男性发病率略高于女性 ( 1. 25 ∶ 1 ) 。
再障在老年期存在较明显的发病率高峰，其中男性

高峰在 60 岁以后，女性高峰在 50 ～ 59 岁。此外，
男性发病率在 40 ～ 49 岁年龄段有较明显的下降，
女性在 10 ～ 19 岁年龄段有较明显的上升。女性除
40 ～ 59 岁发病率高于男性外，其余各年龄段均低
于男性。

3 饮食因素

脾为后天之本，气血生化之源，脾居中焦，中

焦受气取汁，变化而赤，是谓血，说明血的生成与

脾的受气化赤功能正常与否有着密切的关系。《灵
枢·营卫生会》曰: “中焦亦并胃中，出上焦之
后。此所受气者，泌糟粕，蒸津液，化其精微，上
注于肺脉，乃化而为血。”表明血液是由水谷入于
胃，由胃下送于小肠，再经小肠受盛化物，泌别清

浊，清者由脾转输心肺气化而成。脾所化生水谷精
微是生成营气、津液的物质基础，二者又是气血的
主要组成成分，故认为脾为生血之源。脾虚则气血
生化无源，阴血不足，脉道空虚甚至枯竭，血流不

及而发生瘀血内停; 脾气亏虚，统摄无权，致血溢

脉外而留为瘀血。再障常表现为全身多部位出血、
瘀血，即与血溢脉外形成离经之血有关。脾胃虚
弱，难以化生气血，气血乏源，血液生成减少，血

不足则贫血，同时出现乏力、头晕、心慌、面色苍
白、四肢软弱无力等症。脾胃为后天之本，脾虚则
正气亦虚，无以抵抗外邪， “邪之所凑，其气必
虚”，从而易于发生感染，出现咽炎、呼吸道感染
等症。

4 劳逸所伤

中医体质学说认为，劳逸不当可影响体质，从

而导致疾病发生并影响转归。劳则气耗，气耗则
病，过劳则易滋生各种疾病。再障属中医 “虚
劳”，可因过劳而致虚即而发病。过逸是指过度安
闲，包括体力过逸和脑力过逸两个方面。形体过
逸，易使人气血迟滞不畅，血瘀而溢脉外，瘀血不

去则新血不生，使气血津液生成减少。气虚血少，
则生髓劳。思维过逸，则心神失养，从而导致脏腑
功能失调，气血机能紊乱，气血不和，从而出现贫

血、出血症状。

5 情志因素

情志，即指喜、忧、思、悲、惊、恐等人的七
种情绪。情志失调首先伤肝，肝肾同源，肝病及
肾，而致肾虚，肾虚不能藏精，精不能生髓，髓不

能化血，骨髓造血能力下降，髓枯而发为再障。肝
郁则气机郁滞，气能行血，气滞则推动运行不畅导

致血瘀，瘀血离经，而出现皮下出血，表现为瘀点

瘀斑征象。

6 地理因素

《黄帝内经》认为， “人以天地之气生，四时
之法成”; 《医学源流论》曰: “人禀天地之气以
生，故其气体随地不同。”可见地理环境不同，人
对疾病的易感性也不同。
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再障年发病率在欧美为 0. 47 ～ 1. 37 /10 万人，
日本为 1. 47 ～ 2. 4 /10 万人，我国为 0. 74 /10 万人。
国内大多数调查点再障发病率与全国平均发病率相

比无明显差异［11］。但天津市蓟县、河北省丰南县、
开滦煤矿、山东省荷泽及浙江省杭州市 5 个调查点
发病率明显高于全国平均发病率，山西省忻州、湖
北省武汉市汉口及武昌区 3 个调查点发病率明显低
于全国平均发病率［12］。可见地理因素也是影响再
障发病的原因之一。

7 疾病针药及其他因素

再障多为继发性 ( 获得性) ，其病因可能为病

毒感染，病毒性肝炎相关性再障患者主要是感染丙

型肝炎病毒、乙型肝炎病毒，还可感染微小病毒
B19、EB病毒及流感病毒等。化学药物如抗癌药、
氯霉素、磺胺药及苯类、杀虫剂等，放射线如 X
射线、镭、放射性核素等。其他因素如阵发性睡眠
性血红蛋白尿、系统性红斑狼疮、胸腺瘤等亦可导
致本病发生。
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