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基于肺气虚证分度的慢性阻塞性肺疾病分证
诊治思路与方法
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［摘　要］　肺气虚是肺系疾病的基础病机，肺气虚证是中医肺系证候研究的主要基础证型。通过多年临床观察并结合文献

研究，提出肺气虚证分轻、中、重度的分度诊断标准，此诊断有利于把握肺气虚证的变化而指导临床治疗。在对肺气虚证本质

认识的基础上，认为肺气虚为慢性阻塞性肺疾病（ＣＯＰＤ）的始发因素，并贯穿整个病程，提出肺气亏虚、肺失治节为ＣＯＰＤ重

要的发病机理。基于肺气虚的分度进行ＣＯＰＤ寒痰壅肺、痰热郁肺、气虚痰凝、痰瘀阻肺、气阴虚痰瘀证等不同分证，并采用

不同干预方法，可提高临床疗效。

［关键词］　慢性阻塞性肺疾病；肺气虚证；分度治疗；分证治疗

　　慢性阻塞性肺疾病（ｃｈｒｏｎｉｃ　ｏｂｓｔｒｕｃｔｉｖｅ　ｐｕｌｍｏ－
ｎａｒｙ　ｄｉｓｅａｓｅｓ，ＣＯＰＤ）是一种可以预防和治疗的常
见疾病，其特征是持续存在的气流受限。气流受限
呈进行性发展，伴有气道和肺对有害颗粒或气体所
致慢性炎症反应的增加。ＣＯＰＤ严重影响了患者的
生活质量，造成了沉重的经济问题与社会问题。

ＣＯＰＤ属于中医学的“喘证”、“肺胀”等范畴，其病理
变化为本虚标实。急性加重期病机为痰（痰热、痰
浊）阻或痰瘀互阻，常兼气虚或气阴两虚，虚实相互
影响，以痰瘀互阻为关键；稳定期病机以气（阳）虚、

气阴两虚为主，常兼痰瘀［１］。肺气虚证为肺系病的

常见证候，是中医肺系证候研究的主要基础证型，是
以肺的功能减退为主的全身性病变。我们从肺气虚
证角度，分度、分证探讨ＣＯＰＤ的治疗，现报告如下。

１　肺气虚证分度
中医学历来十分重视机体的抗病能力，认为“正

气存内，邪不可干”；“邪之所凑，其气必虚”。气与机
体抗病能力的关系十分密切，其中以肺气尤为重要，

如“肺为气之本”；“诸气者，皆属于肺”之说。肺气虚
出自《素问·方盛衰论》，又称肺气不足证、肺虚气乏
证，乃肺的气虚于前、功能失常在后。肺气虚是肺系
疾病的基础病机，是指肺脏正气的虚弱，肺的机能活
动的减退，包括肺的功能活动、呼吸之气和肺中精气

的功能减退，病程可分卫外功能减退、主气功能减
退、治节功能减退三个层次。三个层次渐进性发展，

严重者多出现肺系功能的全面减退和紊乱。

肺气虚证是肺脏的功能减弱，治节无权，宣降失
职而出现的宗气虚弱，肺气上逆，开合失司，卫外不
固等临床表现的概称。通过多年对肺气虚证候临床
观察研究，结合文献研究，提出了肺气虚证的分度诊

断标准［２］。①轻度肺气虚：肺的卫外功能或部分主

气功能的减退，其临床特征是反复感冒或久咳痰白，

伴有神疲乏力、少气懒言、恶风或自汗，舌胖或有齿
印，脉虚无力；②中度肺气虚：肺卫外及主气功能障
碍，临床特征为轻度肺气虚一系列症状发生频率、持
续时间及程度均加重，并表现有气短喘促，动则尤
甚；③重度肺气虚：肺的卫外、主气及治节功能的全
面减退或紊乱，以致在中度肺气虚的基础上出现上
不能助心行血、下不能通调水道。临床表现在中度
肺气虚症状加重的基础上出现心悸、唇青、舌紫、颈
部青筋暴露、尿少、浮肿等。这种分度之间既有病机
病证上的不同，又有发生、发展、演变之相互联系，比
较符合临床实际情况，有利于把握肺气虚证的变化
而指导临床治疗。

２　基于肺气虚证分度的ＣＯＰＤ分证论治
国内外研究均未能彻底阐明ＣＯＰＤ的发病机
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制，科学研究仍步履维艰［３］。ＣＯＰＤ发病率居高不
下，且迄今尚无药物和治法能够阻止肺功能进行性
恶化。从全程防治的角度出发，中医药疗法仍有举
足轻重的作用，主要体现在扶助正气、增强体质、减
少反复发作、提高患者生活质量等方面，在防止药物
不良反应、缩短住院时间和疗程等方面也有着不可
替代的作用和优势［４］。在中医整体观念及辨证论证
思想指导下，中华中医药学会内科分会肺系病专业
委员会研究制定发布了ＣＯＰＤ中医诊疗指南［１］及
中医证候诊断标准［５］。
在对肺气虚证本质认识的基础上，认为肺气虚

为ＣＯＰＤ的始发因素，并贯穿整个病程，提出肺气
亏虚、肺失治节为ＣＯＰＤ重要的发病机理，通过对
肺气虚的不同程度进行ＣＯＰＤ的不同分证，分别采
用不同干预方法，延缓或阻断 ＣＯＰＤ的病程。在

ＣＯＰＤ初期肺气亏虚尚不严重，主要以寒痰壅肺、痰
热郁肺等实证表现为主；随着病程的不断进展，肺气
亏虚逐步加重，形成本虚标实、虚实夹杂，其临床症
状及主要证型亦不断变化，先后表现为轻度的气虚
痰凝证、中度的气虚痰凝血瘀证（痰瘀阻肺证）、重度
的气阴虚痰瘀证。

２．１　寒痰壅肺证
主症：咳喘痰多，咳嗽气粗，咳声重浊，恶寒肢

冷，痰白量多，清稀多泡沫，痰易咯出，舌淡、苔白腻，
脉滑。病机：肺气亏虚，卫外失职，寒邪犯肺，水液运
行失常，凝聚为痰，寒痰蕴结于肺。方药：化痰降气
胶囊，由金沸草、当归、白芥子、紫苏子、白前、炙麻黄
组成。组方宗《金匮要略》“病痰饮者，当以温药和
之”的治疗思想，以温药为主，兼配补虚之品，尤以金
沸草降气化痰，作用独到，应《神农本草经》记载“治
咳逆上气”之功。诸药配伍，共奏温化寒痰、降气止
咳之功。

２．２　痰热郁肺证
主症：咳嗽气粗，痰多质黏厚或黄稠，咯吐不爽，

或有身热，口干欲饮，舌红、苔黄，脉滑数。病机：肺
气亏虚，卫外失职，感受外邪，气不化津，痰浊内生，
痰郁化热，郁结于肺。方药：清肺祛痰方，由炙麻黄、
苦杏仁、生石膏、连翘、黄芩、桑白皮、地龙、鱼腥草、
紫苏子、莱菔子、葶苈子、甘草组成。组方由麻杏石
甘汤加减而成，麻黄与生石膏寒温并用、相反相成；
苦杏仁与炙麻黄一宣一降；黄芩、桑白皮、鱼腥草、葶
苈子清泄肺热；苦杏仁、紫苏子、莱菔子降气平喘；地
龙解痉平喘；连翘清热宣透。诸药合用，清热化痰、

宣肺平喘。

２．３　气虚痰凝证
主症：咳嗽，咳痰色白，喘息气短，动则加重，神

疲乏力，舌质淡、苔白，脉沉、弱或滑。病机：肺气亏
虚，主气功能减退，气虚推动作用失职，水液运行失
常，凝聚为痰，气虚温煦作用失职，寒痰不化，久恋肺
脏。方药：化痰降气胶囊合六味补气胶囊，六味补气
胶囊由人参、黄芪、益智仁、玉竹、陈皮、肉桂组成，补
气药辅以温阳以助补气之功，补气伍以理气以期补
而不滞。肺为娇脏，佐以养阴以使温而不燥，健脾以
期培土生金，补肾以期肺肾同补。两方合用，益气化
痰、止咳平喘。

２．４　痰瘀阻肺证
主症：咳嗽咯痰，喘促气短，畏寒肢冷，下肢浮

肿，舌质紫暗、舌苔薄白，脉细涩或沉细。病机：肺气
亏虚，肺失治节，通调水道失司，水液不循常道凝聚
为痰，肺朝百脉不利，血液运行无力停滞为瘀。方
药：芪白平肺胶囊，由黄芪、薤白、生晒参、五味子、川
芎、葶苈子、地龙组成。《丹溪心法》提出肺胀是痰瘀
阻碍肺气所致，开活血化瘀治疗肺胀之先河。本方
黄芪、生晒参益气温阳；川芎活血行气，使瘀去血行；
薤白理气通阳；葶苈子泻肺平喘，行水消肿；五味子
味酸收敛，甘温而润，能上敛肺气，下滋肾阴，为治疗
久咳虚喘之要药；地龙清肺定喘、通行经络。诸药合
用，益气温阳、化痰散瘀。

２．５　气阴虚痰瘀证
主症：咳嗽咯痰，喘息气短，动则加重，神疲乏

力，口干，自汗盗汗，头晕，腰膝酸软，手足心热，舌暗
红、苔少，脉细数涩。病机：肺气亏虚，久病伤阴，肺
失治节，通调水道失司，朝百脉不利，痰瘀互生阻滞
于肺。方药：参七虫草胶囊，由西洋参、三七粉、冬虫
夏草组成。西洋参益气养阴、扶助正气；三七活血祛
瘀，配合西洋参有益气活血之作用；冬虫夏草具有平
补阴阳，滋肺补肾之功效，兼有化痰之功，既可补肺
气以助其宣降，又可助肾阳以温肾纳气、滋肺肾之阴
以降上炎之虚火。诸药合用，益气养阴、化痰散瘀。

ＣＯＰＤ全球策略（２０１１年修订版）提出详辨严
重程度分期、重视病情综合评估、明确治疗目标，在
进一步认识到 ＣＯＰＤ 患者的疾病临床特点除与

ＣＯＰＤ的不同肺功能分级相关外，还与症状、急性加
重风险、住院和合并症等有关，治疗目标一是迅速缓
解患者的症状和减轻患者的临床表现，二是降低患
者未来健康恶化的风险，强调临床医师注意关注
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ＣＯＰＤ患者的短期和长期治疗目标［６］。此认识与中
医学整体观念、辨证论治思想不谋而合。严重程度
分期与肺气虚证分度思想较吻合，重视病情综合评
估亦即是整体观念的体现，治疗目标亦诠释了标本
兼治的法则。此外，我们通过长期临床研究及回顾
性实验研究［７－１４］，研发系列方药分证用于ＣＯＰＤ的
治疗，临床使用均有明显疗效，产生了良好的经济效
益与社会效益。
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海峡两岸中医药与太极养生文化研讨会

暨太极寻根之旅活动通知
中华中医药学会主办，台湾药师公会全联会、海峡两岸

中医药合作发展交流协会协办的“海峡两岸中医药与太极养

生文化研讨会暨太极寻根之旅活动”定于２０１３年１０月１１
日—１６日在湖北武汉召开。本次会议旨在探讨中医药养生

与太极养生的关系，挖掘太极养生资源，探索中医养生对太

极形成与发展的影响，使太极更好地为全民健身服务，为海

峡两岸中医药及太极养生文化搭建交流平台，推动两岸中医

药事业更好更快发展。大会将邀请武当派第１４代掌门游玄

德等专家做演示交流。

一、征文内容：应征论文内容：中医药临床研究、太极养

生文化的理论与实践总结、中医药综述、太极各派史料研究、

医案医话、理论探讨、学术争鸣等。请于２０１３年９月２０日

前将论文电子版发至大会邮箱ｚｈｏｎｇｈｕａｘｉｎｇ９９９＠１６３．ｃｏｍ
和ｚｙｙｘｈｇｊｂ＠１６３．ｃｏｍ。参会费用：１６００元，包括（会务费、

资料费等，食宿由大会统一安排，费用自理）。

二、联系地址：北京市朝阳区樱花园东街甲４号中华中

医药 学 会 国 际 部，邮 编：１０００２９。王 晨：电 话：０１０－

６０８８７５９８，邮箱：ｚｈｏｎｇｈｕａｘｉｎｇ９９９＠１６３．ｃｏｍ，贾雪晴、闫铮、

孙永章：电话：０１０－６４２０６８０５，传真：０１０－６４２０６８０５，邮箱：

ｚｙｙｘｈｇｊｂ＠１６３．ｃｏｍ。

石家庄炎黄针灸推拿专修学校招生
石家庄炎黄针灸推拿专修学校是一所理论与实践相结

合的全日制针灸推拿专修学校。多年以来，恪守“严谨、求

实”校训，严抓教学质量和教学水平。２０１３年培训项目如下。

１．针灸推拿培训班：学期４个月，３月１日、７月１日、１１
月１日开学。教材为大专教材的针灸学、推拿学、中医基础

理论、中医诊断学、解剖学、中药学。讲授治疗多发病、常见

病、疑难杂症等，学会为止。２．高级针灸师进修班：学期１５
天，每月１０日开学。重点讲授腹针、火针、舌三针、锋针、头

皮针治疗半身不遂、高血压、肠炎、胃炎、结肠炎、头痛、妇科

病、皮肤病、更年期综合征等。３．按摩师资格等级培训班：学

期１～２个月全日制，每月１日开学，学费６００元。考试合格

颁发国家中、高级职业资格证书及河北省卫生部门中医按摩

师上岗证书。４．中医正骨班、手诊手疗班、小儿推拿班常年

招生。在本校结业学员优先帮助在河北省内开诊、推荐工作。

地址：河北省石家庄市桥西区广平街６９号

电话：０３１１－８３８１９０１９、１３１３１１６９９４９、１５６３１１３４５３３
网址：ｗｗｗ．ｙｈｚｈｅｎｊｉｕ．ｃｏｍ，ＱＱ：３９２６４４５４９
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