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［摘 要］ 气为血之帅，血为气之母，气血是组成人体的基本物质，气血病机贯穿于整个类风湿关节炎的发展过程，从气血着
眼能够更好地把握类风湿关节炎的发病机制，有效地指导临床实践。
［关键词］ 类风湿关节炎；气血

  类风湿关节炎（ RA ） 是一种以关节和关节周围
组织的免疫性炎症为主的全身性疾病，本病常侵犯
小关节，常为对称性，呈慢性过程，致残率高［1］453。西
医的病因病理至今尚未明确，中医认为，主要由外感
六淫和内伤因素引起。 本文通过对气血盛衰的观察
来判断疾病的发展阶段，从而有针对性地指导用药，
达到临床控制疾病和治疗疾病的目的。
1 气血与类风湿关节炎形成的关系

气血是构成人体的物质基础，气血和则百病不
生，气血失和则百病由生，故《医宗必读·医论图说》
强调：“气血者，人之所以赖以生者也，气血充盈，则
有邪外御，病安从来？气血虚损，则诸邪辐辏，百病丛
集。”中医学认为，疾病发生的根本原因在于气血，宋
代陈自明云：“人之生，以气血为本；人之病，未有不
伤其气血者。”作为疾病的一种，类风湿关节炎也是
由于气血的功能改变加之外感六淫之邪而发病，其
在气血方面的病理改变主要可以分为气血亏虚和气

血瘀滞，若气血亏虚，一方面机体由于得不到濡养，
出现经脉拘急，筋惕肉 ，不荣则痛，出现全身关节
肌肉的疼痛，而气血不充又易招致风寒湿外邪的入
侵，出现一系列邪正相争的病理表现；另一方面脏腑
得不到濡养出现腰膝酸软，头晕目眩，心悸等症状；
若气血瘀滞，首先不通则痛，可见周身疼痛剧烈，其
次由于血脉运行不畅，血凝成瘀，津凝成痰，痰瘀互
结则会出现相应的变化，如肌肉刺痛，肌肤甲错，皮

下结节等，故从气血的角度论治此病具有一定的
意义。
2 类风湿关节炎从气血论治

在类风湿关节炎的整个发病过程中，每个阶段
都会有相关气血的表现，而从整体发展来看，气血的
表现可划分为虚实两个方面。
2.1 气血虚证
2.1.1 气血耗伤在表 症见汗出，肢体关节冷痛，
屈伸不利，或见恶风汗出，舌质淡、苔薄白，脉沉弦而
紧［1］459。 其主要致病机理为感受寒邪，卫表不固，则
关节出现冷痛，卫气受损则肌腠开阖不利，液泄为
汗；气血运行不畅，不能濡润舌体则出现舌质淡、苔
薄白，脉中气血亏少，脉道不充，则脉现细弦。治宜调
和营卫，调补气血。胡翘武［2］以《太平惠民和剂局方》
五积散作为首选之剂。症状缓解后，即予黄芪桂枝五
物汤或桂枝加附子汤、桂枝加术附汤等，益气固表、
调和营卫、温阳扶正为巩固善后之法。由于初期脏腑
病变易损及脾胃，因此有医家认为，在治疗的同时，
饮食要清淡而富有营养，宜少进冰冻冷藏之物，因脾
胃喜暖恶寒，保护脾胃，有利药食吸收，并应慎戒烟
酒，以免助湿增热［3］。
2.1.2 气血耗伤在里 症见形体消瘦，关节变形，
肌肉萎缩，骨节烦疼，关节僵硬，活动受限，经脉拘
急，或筋惕肉 ，常伴见腰膝酸软无力、眩晕、心悸、
气短、指甲淡白，脉细弱，舌苔薄、舌淡无华，或舌淡
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红［1］460。 病机为久病气血耗伤太过，筋骨失于濡养，
筋骨有邪，则见形体消瘦，关节变形，筋脉拘急，或筋
惕肉 ，腰膝酸软无力，又由于脾胃为后天之本，气
血生化之源，病久脾胃功能衰败，气血生化乏源，不
能上荣清窍，则见眩晕，血不养心，则见心悸，气少不
足以息则见气短等表现。 治宜扶脾养胃，益气养血。
赵钟文等［4］认为，治宜扶正培本，并以扶脾养胃法治
疗类风湿关节炎，获得很好的疗效，主张重用黄芪益
气补中，配以白术、茯苓、甘草、太子参、生薏苡仁补
气健脾渗湿，当归、白芍、鸡血藤补血活血以增强益
气健脾之功，并且从现代药理学研究角度看，大多数
扶正、补益中药都有增加免疫调节功能，尤以黄芪、
太子参、当归等作用显著。郭晓黎［5］常用大量的黄芪

益气固表，配伍当归、白芍益气补血。
2.2 气血实证
2.2.1 邪盛实证 临床症见发热，关节红肿热痛，
关节活动受限，手不能握摄，足难以履步，骨骱灼热、
肿胀、疼痛、重着感，晨僵，尿黄赤，大便不爽或不实，
苔腻或黄腻、舌质偏红，脉数［1］459。 其病机主要为机
体感受风湿寒热外邪，感受热邪则热郁血络，气血运
行不畅，见关节红肿热痛；感受寒邪则气血瘀滞运行
不畅，不通则痛；感受湿邪，湿性黏滞重着，气血阻
滞，输布障碍，则关节活动受限，手不能握摄，足难以
履步等，舌苔腻或黄腻等是邪实的表现。治宜祛邪化
瘀通络。 张栓平［6］在治疗过程中针对早期关节红肿

热痛，瘀热较明显，选用清热凉血化瘀药。 赵志强
等［7］认为，寒邪偏重时可以选用温性的活血化瘀药
物，热邪偏重可选用凉性的活血化瘀药物。金明秀［8］

常用当归、川芎、丹参、桃仁、红花、乳香、没药等药以
活血化瘀通痹，并应用桃红四物汤根据行、痛、着、
热、顽五痹进行加减。 蒲文斌［9］认为，在上述方法的
基础上，藤类药物有良好的通络功用，又能祛风湿，
治疗时加用可增强疗效。
2.2.2 因虚致实 临床可见关节肿痛且变形，活动
时痛，屈伸受限，肌肉刺痛，痛处不移，皮肤失去弹
性，按之稍硬，肌肤紫暗，面色黧黑，或有皮下结节，
或肢体顽麻，眼睑浮肿，舌质暗红或有瘀斑、瘀点，苔
薄白，脉弦涩［1］459－460。 其病机为病久气血亏虚，运行
推动无力，则血滞为瘀，津凝为痰，痰瘀互结，留滞于
关节，出现肿胀疼痛变形，活动受限，血瘀则见关节
肌肉刺痛，固定不移，皮肤紫暗，面色黧黑，舌质暗红
有瘀斑，脉涩，痰浊则见皮下结节。治宜养血祛瘀，化
痰通络。张栓平［6］常选用养血化瘀药治疗，后期采用

透骨搜络之品来清除深入经髓骨髓之瘀血。 现代药
理研究认为，大多数虫类药具强壮滋养之功，能提高
免疫功能。 李昕秀［10］临床采用身痛逐瘀汤合二陈汤

加减。 宫险峰［11］针对痹症日久迁延不愈，痰瘀痹阻
者，临床常选加穿山甲、地龙、土鳖虫、全蝎、蜈蚣、乌
梢蛇、半夏、胆南星、白芥子、僵蚕，以达逐瘀化痰、散
结通络之效。
3 结语

类风湿关节炎的本质为本虚标实，肝肾脾虚为
本，感受外邪为标。然而纵观类风湿关节炎病程发展
的全过程，虚实是并存的，只是处于不同阶段，主次
有别，故在类风湿关节炎的治疗过程中往往要两法
兼施，只是孰重孰轻的问题。

类风湿关节炎虽然目前尚无特效的治疗药物及

方法，但是对于这种长期消耗性疾病，中医经过长期
的临床实践并形成自身特色，通过在不同的阶段观
察机体气血的虚实来指导疾病的治疗，期望可以从
另一个方面为类风湿关节炎的治疗提供思路，进一
步提高类风湿关节炎患者的生存质量。
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