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从气血理论探讨瘕与阴疽病因病机的联系

闫秋莹１　张　曼１　侯雅静１　陈剑北１　陈家旭１　肖　飞２　裴学军２

（１北京中医药大学，北京，１０００２９；２健民药业集团药物研究院，武汉，４３００５２）

摘要　阴疽的产生通常是因阳虚或气血不足，加之外感六淫，或七情内伤，或饮食不节，导致寒痰凝结，气血瘀滞，进而化
为阴毒，内损筋骨、脏腑。妇人瘕是由脏腑气化功能的亢盛或衰弱、外邪侵袭、饮食失节、情志失调等诸多因素作用，最

终形成瘀血留滞，痰瘀胶结，络痹气阻，日久而成瘕格局。气血是构成和维持人体生命活动的两大基本物质，气血功能

的紊乱则会导致诸多病证的形成。本文从气血理论探讨阴疽和瘕的病因病机，从脏腑、六淫、七情等方面探讨对气血的

影响，分析阴疽与瘕内在的病因病机的联系，认为气血的亏虚和运行迟滞是其根本联系。
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　　阴疽是指一类以虚寒证为主的阴性疮疡类疾
病，病证范围广，其中包括附骨疽类，脱疽类，瘰疬

类，癌类等。瘕为临床常见疾病，属血病，推之

不移，痛有定处；瘕属气病，常聚散，推之可移，痛无

定处。［１］阴疽与瘕的发病机制，均与气血相关。气

血是维持人体生命活动的最基本物质，《灵枢·本

脏》：“人之血气精神者，所以奉生而周于性命者

也”。从气血角度，可以细微反映出疾病的病理变

化，探究在病因的作用下，机体内物质的改变情况。

岳沛平［２］认为：气血的病变，一般分为２个方面：一

方面是由于气血亏虚，另一方面是由于气血运行代

谢障碍导致。因此，笔者认为，瘕和阴疽内在病机

联系与气血的亏虚和运行迟滞有关。

１　内因以脏腑为纲，强调气血
人体脏腑共同构成一个功能整体，以维持人体

气血的正常生成与运行。在机体生理状态下，气以

血生，血赖气行，气血可以相互依存，互为化生以维

持正常功能。当处于病理状态时，气血失调，气血相

互影响，互为因果，进而加重病情。如气虚则无力推

动血液运行，血液不行，日久成瘀，瘀血不去则新血
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不生，进而耗气加重气虚［３］。无论哪一脏腑的功能

失常，都会影响气血的正常运行，形成一系列病理因

素，如气郁、痰瘀、火瘀等，外干形体，内扰其他脏

腑［４］。当脏腑虚弱，或气血亏虚时，则导致机体阴阳

气血的偏胜偏衰，气血乖乱，或导致气血瘀滞，久成

阴疽，或形成瘀血留滞，络闭气阻，日久而成瘕。

阴疽形成的关键在于心，与脾、肾关系密切。王洪绪

《外科证治全生集》中记载：“痈疽二毒，由于心生，

盖心主血而行气，气血凝而毒发”。“诸疽白陷者，

乃气血虚寒凝滞所致”［５］。心主血脉，水谷精微化生

营气与自然界清气结合形成宗气，注入脉中形成血

液，并由心气推动输布全身。心在五行属火，温煦推

动血液运行，循环无端，周流无度；若心气亏虚，则推

动无力，温煦不得，易使血液运行不畅成瘀，气血瘀

滞发而为疽。肾为先天之本，藏精主骨，主司机体之

阴阳，机体的生长发育生殖全赖肾之濡养。肾阴属

机体之元阴，是构成机体生理功能的基本物质之一；

肾气肾阳是推动全身脏腑运行的根本源泉，机体全

赖以肾脏维持正常的生命活动。若肾阳不足，则热

化不及，导致虚寒内生，寒水形成，日久乘虚内陷血

脉，气血虚寒凝滞，阴邪沮逆，通而不畅，日久寒痰凝

结，化为阴毒而成阴疽。脾为后天之本，气血化生之

源。全身的水谷精微全赖以脾胃的转枢，脾胃气盛

又可统摄血液在脉道中正常运行而不溢于脉外；若

脾气虚弱，则无力统摄血液，血液行于脉外，终成瘀

血。《素问·六微旨大论》指出：“太阴之上，湿气主

之，中见阳明”［６］。若机体太阴湿化太过，则寒湿内

停，日久成痰，乘虚内陷血脉，阻滞脉道，血气不畅发

为阴疽。瘕发病的内在要素，则责之肝脾肾三脏。

肝主疏泄主藏血，为多血少气之经，又称为“血海”。

若肝木太过，则肝风内起，风极则易燥化，燥化动伤

冲任之脉，成瘕震颤等病。若肝阴不足，阴血亏

虚，肝木失养，不得疏泄，气血不畅，气滞血瘀，脉到

阻塞，日久成瘀，瘕乃成。如《温病条辨·下焦

篇》所谓：“燥气延入下焦，搏于血分，而成者，无

论男女，化回生丹主之”［７］。此为脾气的太过或不

及为病。脾气不健，脾阴不足，无力化生气血、推动

水液运行，则脉道涩滞，痰瘀互结，停于胞宫，成为

瘕。《素问玄机病原式》指出：“诸病上下所出水液，

澄澈清冷，瘕
!

疝……皆属于寒”［８］。先天禀赋不

足，或久病伤肾，肾精亏虚不能化生气血，气虚血亏，

久则成瘀；若肾气亏虚，阳虚水泛，推动无力，痰瘀胶

阻，此均属肾脏亏虚所致为病。细究两病脏腑致病

特点，虽有差异，但均最终导致气血乖乱，气滞血瘀，

或为阴疽，或为瘕。

２　外因以寒湿为主，强调内陷血分
阴疽患病，以机体阳虚为基础，阳虚体质则易感

受或内生寒湿之邪，寒湿内困机体会进一步损伤阳

气，加重体质阳虚，引发一系列病理变化。《诸病源

候论》中记载：“阴阳不和，则五脏不调。荣卫虚者，

腠理则开。寒客经络之间，经络为寒所折，则荣卫稽

留于脉。荣者，血也；卫者，气也。荣血得寒则涩而

不行，卫气从之，与寒相搏，亦壅遏不通。气者，阳

也。阳气蕴积，则生于热。寒热不散，故积累成

疽”［９］。机体脏腑阴阳虚衰，则易外感六淫或内生五

邪，乘虚内陷血分。阴疽名方阳和汤，是阴疽理论与

实践的完美结合。全方以温药为主，重在温里驱寒。

方中重用熟地黄功以温补营血，填精补髓为主；配鹿

角胶温通肾阳，补益经血。二药合用，强调温阳补血

之意。肉桂、姜炭辛热，均可入血分，温阳通脉，温化

散寒。白芥子药性辛温，可达皮里膜外，温化寒痰，

通络散结；再配以少量麻黄，有辛温达卫，宣通毛窍

之意，可宣开腠理，散寒凝。纵观全方，温阳与补血

并用，祛痰与通络相伍，可使阳虚得补，营血得充，寒

凝痰滞得除。此方系王洪绪治疗素体阳虚，导致寒

痰凝结，内陷血分之经典治疽方剂。又在《外科正治

全生集》中治阴疽名方小金丹，方中除用到麝香等辛

温药之外，还配有草乌可祛风除湿，旨在治疗寒湿内

陷血分而至寒痰。同样，瘕成因也多为寒湿。《素

问·举痛论》云：“寒气客于小肠膜原之间，络血之

中，血泣不得流注大经，血气稽留不得行，故宿昔而

成积”［６］。机体脏腑衰弱，或适逢月事，血室正开，若

寒邪内侵，则血气不行，变生瘕。治妇人瘕，常用

桂枝茯苓丸。方中桂枝、牡丹皮、芍药、桃仁可温通血

脉，行气活血，透散血中寒邪；再配以茯苓，茯苓甘淡

平，功以健脾渗湿祛痰，与桂枝相配，有助膀胱气化，

防止湿邪内陷血分。此方功以健脾祛湿，温阳化气，

透表祛瘀，是张仲景治疗脾湿化太过，寒湿内陷血分

的经典方剂。水湿致病，其性重着黏滞，易袭阴位，阻

滞气机，日久损伤阳气，水湿停聚胞宫内，伤气分则白

带绵绵，伤血分则成血瘀导致漏下等病。水湿与血瘀

均为病理产物，也同为致病因素。水湿停聚，日久成

血瘀，血瘀日久，必致水湿。故治疗时要权衡水湿与

血瘀之轻重。综上所述，阴疽和瘕的病因均以寒湿

为主，或外感风寒湿邪，或因素体阳虚内生寒湿之邪，

内陷血分，导致气血乖乱，阻滞经脉，终成病理。

３　内伤七情，百病皆生于气
《素问·举痛论》有谓：“百病皆生于气也”。肝
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主疏泄，调畅情志，主藏血，肝体阴而用阳，脏腑气机

全赖肝气的疏泄调达。陈自明《外科精要》中提出

“怒则结疽”［１０］。说明外在的疽证发源于内伤的脏

腑，与内伤七情及脏腑的气血有密切关系。朱震亨

在《格致余论》中提出：“人因忧怒郁闷，脾气消阻，

肝气横逆，遂乳房成隐核，如棋子大，不痛不痒，数十

年后方为疮陷，名曰奶岩”。人常因郁怒，而致肝失

调达，疏泄不及，气滞阻络，气为血帅，气行则血行，

气滞则血滞，终成血瘀。肝气旺而乘脾土，脾气虚则

不能运化水液，导致水湿内停终成痰湿，痰瘀互结发

为阴疽。而妇人瘕，发于女子，女子属阴，易忧思

郁怒，心中介介如怀，情志不遂，必大怒或气郁，皆使

肝失疏泄，气机瘀滞，无力推动血液运行，发为血瘀。

正如《景岳全书》所云：“或恚怒伤肝，气逆而血留，

或忧思伤脾，气虚而血滞……则留滞日积而渐以成

矣”［１１］。另暴喜伤阳，喜则气缓，致素体阳虚气

缓，则无力推动血液运行，气虚血瘀，日久或为阴疽，

或成瘕。如《素问·血气形志篇》指出：“形乐志

乐病生于脉”。忧思伤脾，或因饮食不节，或因恣食

肥甘厚腻生冷之食，导致脾胃虚弱，运化无力，水谷

精微不能输布全身，食滞湿浊凝练成痰，痰阻气滞，

痰浊气血相互搏结，气滞血瘀，最终导致瘕阴疽

形成。

综上所述，阴疽与妇人瘕的形成均由脏腑气

化太过或不及，加之外邪侵袭，饮食失节，情绪失调

等诸多因素引起的，相互作用，互为因果，最终演变

为气血不足，气滞血瘀，痰瘀互结，日久形成阴疽或

瘕的病理格局。然瘕初起以气滞为主，故聚散

无常，推之可移；病久则邪入血分，气滞而血瘀，脉络

阻塞，形成病，故坚硬而推之不移。

４　谨守病机，利于防治
对于阴疽与瘕的治疗，临床疗效是医者颇为

棘手的问题。任应秋先生［１２］指出“就其实而言，凡

病邪之有所结、有所滞、有所停留、有所瘀郁，无论其

为在脏、在腑、在气、在经络、在膜原，用种种方法使

之消散于无形，皆为消法，或名为消导，亦即导引行

散的意思”。“疽发五脏”，五脏之患往往病程较长，

病位较深。阴疽形成往往多因素，机体阳气虚衰，气

血亏虚，多不能化脓，邪气入里，正气虚弱不能祛邪

外出，毒邪与气血交结，形成气血痰瘀，日久耗损正

气，津血亏虚，此时患处多溃烂，病往往难治。而妇

人瘕，接近于现代医学的肿瘤，在临床上为难治之

病。对于年轻有生育要求的患者，并不能采用子宫

全切术，这就意味着需要长期服药治疗，使得病患饱

受煎熬。临床疗效为什么甚微，值得我们反思。医

者在临床中一定要认清病情的基本病因病机，擅长

抓住细节的临床表现。以子宫腺肌病为例，此病多

因感受寒邪为要，患者通常在月事将临之时，过食生

冷或衣物单薄，外感风寒，此时血室正开，寒邪往往

乘虚而入，内陷血分，此因医者不易察觉，长此以往，

寒邪顽劣，从量变到质变，最终导致子宫基层的重

塑，形成子宫的增大，月经紊乱或痛经等诸多症

状。［１３］深究其因，无外乎寒邪引发，久病伤及子宫。

故治疗时应选用温经散寒之法，透血分之寒邪，诸证

自愈。妇科瘕日久必伤及正气，导致机体虚实夹

杂，本虚标实，治则主要以调理机体脏腑阴阳，培补

脾胃之气，提高机体免疫力尤为重要。而阴疽与妇

人瘕，病机最根本之处在于气血乖乱，气滞血瘀，

痰瘀胶阻，发而为病。那么在这同一基础上，阴疽与

妇人瘕是否在发病过程中可以相互转化，值得我

们进一步研究。从两病的治疗原则上，我们也可窥

探两病病机的关联性。阴疽的治疗，多以辛散开腠，

温化寒凝，祛瘀化结为主；瘕的治疗原则为活血祛

瘀，活血散寒，痰瘀同治。致病因素均为血瘀，痰凝，

寒邪。掌握阴疽与瘕的病因病机，了解两病病因

病机的联系，对临床治疗以及预后防治均有帮助。

总之，观其脉象，谨守病机，运用中医辨证思维，明辨

脏腑、气血、阴阳、营卫的层次，审证查因，未有不

效者。
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