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【概 述】
· 　定　义
· 　历史文献简介
· 　范　围
一．定　义
· 定　义
· 凡是因为人体阴阳平衡失调，造成血液　不循经脉运行，上溢于口、鼻、眼、耳诸窍，下泻于前后二阴或渗出肌肤之外的病证，统称为血证。或云，非生理性的出血性疾患，称为血证。
·  病名解释 

· “ 血证” 这一病名最早出自《医学正传· 血证》。 

·  血证是涉及多个脏腑组织，而临床又极为常见的一类病证。它既可以单独出现，又常伴见于其他病证的过程中。 

·  血证以出血为突出表现，随其病因、病位的不同，而表现为鼻彻、齿衄、咳血、吐血、便血、尿血、紫斑等。 

二．历代文献简介
· 早在《内经》即对血的生理及病理有较深入的认识。有关篇章对血溢、血泄、衄血、咳血、呕血、溺血、溲血、便血等病证作了记载，并对引起出血的原因及部分血证的预后有所论述。
·  《素问· 至真要大论》：“ 太阴司天，寒淫所胜…… ，发为…… 呕血，血泄，鼽衄。” 

·  《素问· 厥论》：“ 太阳厥逆，僵仆呕血。” 

·  《灵枢· 百病始生篇》：“ 阴络伤则血内溢，血内溢则后血。” 

·  《素问· 气厥论》：“ 胞移热于膀胱，则隆，溺血。” 

· 《金匾要略·惊悸吐衄下血胸满瘀血病脉证治》最早记载了泻心汤、枯叶汤、黄土汤等治疗吐血、便血的方剂，沿用至今。
· 《诸病源候论·血病诸侯》将血证称为血病，对各种血证的病因病机作了较详细的论述。
· 《备急千金要方》收载了一些较好的治疗血证的方剂，至今仍广泛应用的犀角地黄汤即首载于该书。
·    ……

· 《血证论》是论述血证的专书，对各种血证的病因病机、辨证论治均有许多精辟论述，该书所提出的止血、消瘀、宁血、补血的治血四法，确实是通治血证之大纲。
三．范　 围
· 血证的范围相当广泛，凡以出血为主要临床表现的病症，均属本证的范围。本节讨论内科常见的鼻觑、齿出、咳血、吐血、便血、尿血、紫斑等血证。
· 西医学中多种急、慢性疾病所引起的出血，包括某些系统的疾病（如呼吸、消化、泌尿系统疾病）有出血症状者，以及造血系统病变所引起的出血性疾病，均可参考本节辨证论治。
【病因病机】
· 关于血的生理
· 血由水谷精气所化生。
· 《灵枢·决气》：“中焦受气取取汁，变化而赤，是谓血。”

· 血液化生于脾，藏受于肝，总统于心，　输布于肺，化精于肾，脉为血之府。
1．感受外邪（外邪侵袭、损伤脉络）
               　 损伤上部脉络——衄血、咳血、吐血   

热邪侵袭  

　　　　    损伤下部脉络——尿血、便血
2．情志过极（肝郁化火，血逆于外）
                            肝火上逆犯肺——衄血、咳血
忧思恼怒过度
肝气郁结化火
                             肝火横逆犯胃——吐血
3．饮食不当（饮食不节，损伤脾胃）
酒
辛辣厚味
药物
损伤脾胃                       滋生湿热 

脾胃虚衰                       热伤脉络
血失统摄
吐血、便血              衄血、吐血、便血 
4．劳倦过度（劳倦过度，脏腑内伤）
劳倦过度
神劳伤心     体劳伤脾    房劳伤肾
心、脾、肾气阴损伤
损伤于气,气虚不摄        损伤于阴,阴虚火旺
血液外溢                         迫血妄行
衄血、吐血               衄血、尿血、紫斑
便血、紫斑
5．病后诱发（病后体虚，血不循道）
久病或热病
                        —— 阴虚火旺，迫血妄行而致出血
阴津伤耗
久病或热病
                        —— 气虚不摄，血溢脉外而致出血
正气亏损
久病人络
                        —— 血行不畅，血不循经而致出血
血脉瘀阻
病因病机归纳
                      外感热邪，湿热，气郁（实火）
各种  火热熏灼，迫血妄行   阴虚火旺（虚火）
病因  气虚不摄，血溢脉外   气虚
                           气损及阳
病因病机归纳（续）


气虚不摄     离经之血

火热亢盛，迫血妄行（实证）  失血过多        损阴伤阳     互为瘀血

阴虚火旺（虚证）            阴亏气耗        郁久生热

气虚、阴虚
【诊　断】
· 鼻　衄：凡血自鼻道外溢而非因外伤、倒经所致者，均可诊断为鼻衄。
· 齿　衄：血自齿龈或齿缝外溢，且排除外伤所致者，即可诊断为齿衄。
· 咳　血：经咳嗽而出，其血由肺或气道而来，血色鲜红，间夹涎沫，或痰血相兼，痰中带血；有相关病史。理化形态学检查可助诊断。
· 吐　血：血从胃或食管而来，随呕吐而出，常夹食物残渣，血多紫红、紫暗色，或呈鲜红，大便色黑或暗红；有胃、肝病史，胃镜及其他检查可帮助诊断。
· 便　血：便前或便后出血，色鲜红或暗红，或呈油黑色；有胃、肝病史，大便潜血检查可确诊。
· 尿　血：小便中混有血液、血块，部分肉眼无法乍出，尿道不痛；尿检可诊断。
· 紫　斑：四肢或躯干出现瘀点或瘀斑，常反复发作；相关血液检查可帮助诊断。
【鉴别诊断】
·  鼻衄：与外伤鼻衄、经行衄血鉴别。
·  齿衄：与舌衄相鉴别。
·  咳血：与吐血、肺痈、口腔出血鉴别。
· 吐血：与咳血相鉴别；排除鼻腔、口腔及咽喉出血。
· 便血：与痔疮及痢疾鉴别。
· 尿血：与血淋、石淋鉴别。
· 紫斑：与出疹、温病发斑、丹毒鉴别。
【辨证论治】
· 辨证要点
· 治疗原则
· 分证论治
辨证要点 
辨病证
· 血证具有明确而突出的临床表现——出血，一般不容易混淆。但由于引起出血的原因以及出血部位的不同，应注意辨清不同的病证。
·  血液口中而出：吐血、咳血。 

·  小便出血：尿血、血淋。 

·  大便下血：便血、痔疮、痢疾 。 

辨病位
· 同一血证，可以由不同的脏腑病变而引起，应注意辨明。
· 鼻衄：病变脏腑有在肺、在胃、在肝的不同；
· 吐血：病在胃及病在肝之。
· 齿衄：病在胃及病在肾之分。
· 尿血：病在膀胱、肾或脾的不同。
辨虚实
· 血证由火热熏灼，热迫血行引起者为多。
· 但火热之中，有实火及虚火的区别。
· 临床上以火热亢盛、阴虚火旺及正气亏虚征候为多见，所以掌握这三种证候的特征，对于血证的辨证论治具有重要意义。
热盛迫血证
· 多发生在血证的初期，大多起病较急，出血的同时，伴有发热，烦躁，口渴欲饮，便秘，尿黄，舌质红，苔黄，少津，脉弦数或滑数等症。
阴虚火旺证
· 一般起病较缓，或由热盛迫血证迁延转化而成。表现为反复出血，伴有口干咽燥，倾红，潮热，盗汗，头晕，耳鸣，腰膝酸软，舌质红，苔少，脉细数等症。
气虚不摄证
· 多见于病程较长，久病不愈的出血患者。表现为起病较缓，反复出血，伴有神情倦怠，心悸，气短懒言，头晕目眩，食欲不振，面色苍白或萎黄，舌质淡，脉弱等症。
治疗原则
· 血证的治疗原则，可归纳为
· 治火：实火当清热泻火；虚火当滋阴降火。
· 治气：实证应清气降气；虚证应补气益气。
· 治血：宜用凉血止血、收敛止血、活血止血之品。
· 止血、消瘀、宁血、补血应贯穿血证治疗全过程。
· 出血之证，慎用行气、破气、辛燥大热及动血药物。
分证论治
 　　以下分别叙述吐血、便血、鼻衄、齿衄、咳血、尿血、紫斑七个血证的辨证论治。
㈠  吐　血
· 吐血一证，其血来自胃及食管，血常随呕吐而出。一般属胃之疾病。
· 吐血也往往始于它脏的影响，而后导致之胃络脉损伤。
· 临床上常见胃中炽热、肝火犯胃、气虚血溢等证。
· 吐血是本病重点之一。
1．胃热壅盛
· 临床表现
· 主症：胃中灼热作痛，吐血色红或紫黯。
· 伴胃热证：口臭，便秘，大便色黑。
· 舌质红，苔黄腻，脉滑数。
　辨证分析
· 病机：热积于胃，灼伤胃络，迫血妄行。
· 热伤胃络，胃气失司：吐血色红或紫，大便色黑。
· 热结中焦，胃失和降：胃脘灼痛。
· 胃热于内：口臭，便秘。
· 胃中实热：舌红，苔黄干，脉数。
　治　疗
· 治法：清胃泻火，化瘀止血。
· 方药：泻心汤合十灰散。
· 泻心汤：黄芩、黄连、大黄。
· 十灰散：大蓟、小蓟、侧柏叶、茜根、白茅根、棕榈皮、丹皮、栀子、大黄。
·  运用 ： 

·  胃气上逆而见恶心呕吐者，可加代赭石、竹茹、旋覆花和胃降逆 ； 

·  热伤胃阻而表现口渴、舌红而干、脉象细数者，加麦冬、石料、天花粉养胃生津。 

2．肝火犯胃
· 临床表现：
·  主症：吐血色红或紫黯，脘胀胁痛。 

·  伴肝火犯胃证：口苦目赤，心烦易怒，寐少梦多。 

·  舌质红，苔黄，脉弦数。 

辨证分析
· 病机：肝郁化火，横逆犯胃，迫血妄行。
· 肝火损伤胃络：吐血色红或紫。
· 肝胃不和，气机不利：脘胀胁痛。
· 肝火内盛：口苦目赤，心烦易怒，寐少梦多。
· 肝火亢盛：舌红，苔黄，脉弦数。
　治　疗
· 治法：泻肝清胃，凉血止血。
· 方药：龙胆泻肝汤。
· 龙胆草、栀子、泽泻、木通、车前子、黄芩、当归、柴胡、生地黄。
·  运用 ： 

·  可加白茅根、藕节、旱莲草、茜草。 

·  或合用十灰散，三七以加强凉血止血的作用。 

·  胁痛甚者，加郁金、制香附理气活络定痛 。 

3．气虚血溢
· 临床表现
· 主症：吐血缠绵不止，时轻时重，血色暗淡。
· 伴气虚证：神疲乏力，心悸气短，面色苍白。
· 舌质淡，脉细弱。
辨证分析
· 病机：中气不足，摄血无力。
· 气虚失于摄血之功：吐血不止，血色暗淡。
· 气虚：神疲乏力，心悸气短，面色苍白。舌质淡，脉细弱。
治　疗
· 治法：益气摄血。
· 方药：归脾汤。
· 黄芪、党参。当归、白术、茯苓、远志、木香、酸枣仁、龙眼肉、生姜、大枣、炙甘草。
·  运用 ： 

·  可酌加仙鹤草、白及、乌贼骨、炮姜炭等以温经固涩止血 。 

·  若气损及阳，脾胃虚寒，症见联冷、畏寒、便请者，治宜温经摄血，可改用后柏叶汤。方中以侧柏叶凉血止血，艾叶、炮姜炭温经止血，童便化瘀止血，共奏温经止血之效。 

    上述三种证候的吐血，若出血过多，导致气随血脱，表现面色苍白、四肢厥冷、汗出、脉微等症者，亟当益气固脱，可用独参场等积极救治。
㈡  便　血
· 便血为胃肠脉络损伤所致。
· 临床上分为肠道湿热及脾胃虚弱（寒）两类。
· 其治疗以清热化湿和健脾温阳为基本原则。
· 便血是本病的重点内容。
1．肠道湿热
· 临床表现
· 主症：便血色红，大便秽腻不畅。
· 伴大肠湿热证：腹痛，口苦口粘，纳谷不香。
· 舌质红，苔黄腻，脉滑数。
辨证分析
· 病机：湿热下注，热积大肠，肠络损伤。
· 湿热下移大肠：便血，大便秽腻不畅。
· 湿热内困，胃肠气机不利：腹痛，口苦口粘，纳谷不香。
· 肠道湿热：舌红，苔黄腻，脉数。
治　疗
· 治法：清化湿热，凉血止血。
· 方药：地偷散或槐角丸。
·  地榆散：地榆、茜草、栀子、黄芩、黄连、茯苓。 

·  槐角丸：槐角、地偷、黄芩、防风、枳壳、当归。 

·  上述两方，地榆散强于清化湿热，槐角丸兼能理气活血 。 

临床运用
· 便血日久，湿热未尽而营阴已亏，应清热除湿与补益阴血并用，以虚实兼顾，扶正祛邪。可选用清脏汤或脏连丸。
·  清脏汤：黄连、黄芩、栀子、黄柏、当归、川芎、地黄、芍药、地榆、槐角、阿胶、侧柏叶 。 

·  脏连丸：黄连、黄芩、当归、地黄、赤芍、猪大肠、槐花、槐角、地榆、荆芥、阿胶，养血止血 。 

·  两方比较，清脏汤清热燥湿作用较强，脏连丸止血作用较强。 

2．气虚不摄
· 临床表现
· 主症：便血色红或紫黯或黑色。
· 伴脾气虚证：食少，体倦，面色萎黄，心悸，少寐。
· 舌质淡，脉细。
· 病机：脾胃气虚，统摄失权。
治　疗
· 治法：益气摄血。
· 方药：归脾汤或四君子汤加味。
·  归脾汤：黄芪、党参、当归、白术、茯苓、远志、木香、酸枣仁、龙眼肉、生姜、大枣、炙甘草。 

·  四君子汤加味：党参（人参）、白术、茯苓、法半夏、白及、乌贼骨、甘草 。 

临床运用
· 可酌加侧柏叶、生大黄（炭）、蒲黄、白及、仙鹤草，以增强止血作用。
· 轻症便血应注意休息，重症者则应卧床。
· 可根据病情进食流质、半流质或无渣饮食。应注意观察便血的颜色、性状及次数。若出现头昏、心慌、烦躁不安、面色苍白、脉细数等症状，常为大出血的征兆，应积极救治。
3．脾胃虚寒
· 临床表现
· 主症：便血紫黯或黑色，腹部隐痛，喜温喜按。
· 伴脾胃虚寒证：喜热饮，面色不华，神倦懒言，便清。
· 舌质淡，脉细。
辨证分析
· 病机：脾胃虚寒，统摄无力。
· 中焦虚寒，失于统摄，血溢肠中：便血紫黯或黑色。
· 脾胃虚寒：腹部隐痛，喜温喜按喜热饮，面色不华，神倦懒言，便清。
· 虚寒于内：舌质淡，脉细。 

治　疗
· 治法：健脾温中，养血止血。
· 方药：黄土汤或四君子加干姜汤。
· 黄土汤：灶心土、白术、附子、地黄、阿胶、炙甘草、黄芩。
· 四君子加干姜汤：红参、干姜、白术、茯苓、法半夏、白及、乌贼骨、炙甘草。
·  运用 ： 

·  可加白及、乌贼骨收敛止血，三七、花蕊石活血止血 。 

·  阳虚较甚，畏寒肢冷者，可加鹿角霜、炮姜、艾叶等温阳止血 。 

·  其余同前证。
㈢   鼻　衄
· 鼻衄以火热偏盛，迫血妄行为多。
· 其中以肺热、肝火、胃火最为常见。
· 也有与正气不足气不摄血有关。
· 常见证候有热邪犯肺、肝火上炎、胃热炽盛 、气血亏虚等。
    1．热邪犯肺
· 临床表现
· 主症：鼻燥衄血，血色鲜红。
· 兼肺系燥热证：口干咽操，或兼有身热、咳嗽痰少等症。
· 舌质红，苔薄，脉数。
·  治法：清泄肺热，凉血止血。 

·  方药：桑菊饮 。 

·  桑叶、菊花、薄荷、连翘、桔梗、芦根、杏仁、甘草 。 

临床运用
· 可加丹皮、茅根、旱莲草、侧柏叶凉血止血。
· 肺热盛而无表证者，去薄荷、桔梗，加黄芩、清泄肺热；          

· 阴伤较甚，口、鼻、咽干燥显著者，加玄参、麦冬、生地养阴润肺。
· 便秘加大黄、全瓜蒌通利腑气。

2．肝火上炎
· 临床表现
· 主症：鼻衄目赤，烦躁易怒。
· 兼肝火上炎之证：头痛，目眩，耳鸣，口苦。
· 舌红，脉弦数。
·  治法：清肝泻火，凉血止血。 

·  方药：龙胆泻肝汤。 

·  龙胆草、栀子、泽泻、木通、车前子、黄芩、当归、柴胡、生地黄。 

·  或栀子清肝汤。 

临床运用
· 可酌加白茅根、蒲黄、大蓟、小蓟、藕节等凉血止血。
· 若阴液亏耗，口鼻干燥，舌红少津，脉细数者，可去车前子、泽泻、当归，酌加玄参、麦冬、女贞子、旱莲草养阴清热。
· 便秘者加大黄通腑泻热。
3．胃热炽盛
· 临床表现
· 主症：鼻衄鲜红，胃痛口臭。
· 兼胃热证：口渴鼻干，烦躁便秘，
· 舌红，苔黄，脉数。
·  治法：清胃泻火，凉血止血 。 

·  方药：玉女煎 。 

·  石膏、知母、地黄、麦冬、牛膝。 

临床运用
· 可加大蓟、小蓟、白茅根、藕节等凉血止血。
· 热势甚者，加山振、丹皮、黄岑清热泻火；
· 大便秘结，加生大黄通腑泻热；
· 阴伤较甚，口渴、舌红苦少、脉细数者，加天花粉、石斛、玉竹养胃生津。
4．气血亏虚
· 临床表现
· 主症：鼻衄，或兼齿衄、肌衄，血色淡红。
· 兼气血虚证：神疲乏力，面色眈白，头晕，耳鸣，心悸，夜寐不宁。
· 舌质淡，脉细无力。
·  治法：补气摄血。 

·  方药：归脾汤 。 

·  黄芪、党参。当归、白术、茯苓、远志、木香、酸枣仁、龙眼肉、生姜、大枣、炙甘草。 

临床运用
· 可加仙鹤草、阿胶、茜草、蒲黄等加强其止血作用。
· 若气随血脱，见面色苍白、大汗淋漓者，宜益气固脱，方用独参汤。
· 若四肢逆冷，当益气固脱，回阳救逆，宜参附汤。
㈣    齿　 衄
· 齿衄是牙龈出血的病证。
· 齿衄一般与胃、肾二以有关。
· 常见证候为胃火内炽、阴虚火旺。
1．胃火炽盛
· 临床表现
· 主症：齿龈血色鲜红，齿龈红肿疼痛。
· 兼胃热证：头痛，口干，口臭。
· 舌红，苔黄，脉洪数。
·  治法：清胃泻火，凉血止血 。 

·  方药：加味清胃散。 

·  加味清胃散：生地、丹皮、水牛角、黄连、连翘、当归、甘草。 

·  或可合用泻心汤。 

　　临床运用
· 可酌加白茅根、大蓟、小蓟、藕节等凉血止血。
· 烦热口渴者，加石膏、知母清热除烦。
· 便秘可加大黄、芒硝导热下行。
2．阴虚火旺
· 临床表现
· 主症：齿衄，血色淡红，齿摇不坚。
· 兼阴虚火旺证：常因烦劳诱发，头晕目眩，酸痠耳鸣。
· 舌质红，苔少，脉细数。
·  治法：滋阴降火，凉血止血。 

·  方药：六味地黄丸合茜根散 。 

·  六味地黄丸：地黄、山茱萸、山药、泽泻、茯苓、牡丹皮。 

·  茜根散：茜草、黄芩、侧柏叶、生地、甘草。 

　　临床运用
· 虚火较甚而见低热、手足心热者，加地骨皮、白薇、知母清退虚热。
· 可酌加白茅根、仙鹤草、藕节以凉血止血。
㈤   咳　血
· 咳血乃肺络损伤，血经气道咳嗽而出的病证。
· 咳血的病因有燥热伤肺、阴虚肺热和肝火犯肺等。
· 常见证候亦不出上述三者。
1．燥热伤肺
· 临床表现：
· 主症：咳嗽痰血，口干鼻燥
· 喉痒或有身热，咳痰不爽。
· 舌质红，少津，苔薄黄，脉数。
·  治法：清热润肺，宁络止血。 

·  方药：桑杏汤 。 

·  方中以桑叶、栀子、淡豆鼓清宣肺热，沙参、梨皮养阴清热，贝母、杏仁肃肺止咳 。 

　　临床运用
· 可加白茅根、首草、藕节、侧柏叶凉血止血。
· 出血较多者，可再加用云南白药或三七粉冲服。
· 兼见发热，头痛，咳嗽，咽痛等症，为风热犯肺，加银花、连翘、牛分子以辛凉解表，清热利咽；
· 津伤较甚，而见于咳无痰，或痰粘不易哈出，苔少舌红乏津者，可加麦冬、玄参、天冬、天花粉等养阴润燥。
· 痰热空肺，肺络受损，症见发热，面红，咳嗽，咳血，咯痰黄稠，舌红，苔黄，脉数者，可改用清金化痰汤去桔梗，加大蓟、小蓟、首草等，以清肺化痰，凉血止血；
· 热势较甚，咳血较多者，加金银花、连翘、黄芩、芦根，及冲服三七粉。
2．肝火犯肺
· 临床表现
· 主症：咳嗽阵作，痰中带血，胸胁胀痛。
· 兼肝犯肺证：烦躁易怒，口苦。
· 舌质红，首薄黄，脉弦数。
·  治法：清肝泻肺，凉血止血。 

·  方药：泻白散合黛蛤散 。 

·  泻白散：桑白皮、地骨皮、甘草。 

·  黛蛤散：海蛤壳、青黛。 

临床运用
· 可酌加生地、旱莲草、白茅根、大小蓟等凉血止血。
· 肝火较甚，头晕目赤，心烦易怒者，加丹皮、栀子、黄芩清肝泻火；
· 若咳血量较多，纯血鲜红，可用犀角地黄汤加三七粉冲服，以清热泻火，凉血止血。
3．阴虚肺热
· 临床表现
· 主症：咳嗽痰少，痰中带血，血色鲜红，经久不愈。
· 兼肺阴虚证：口干咽燥，颧红，潮热盗汗。
· 舌质红，脉细数。
·  治法：滋阴润肺，宁络止血 。 

·  方药：百合固金汤 。 

·  百合、麦冬、玄参、生地、熟地、当归、白芍、贝母、桔梗、甘草。 

临床运用
· 可加白及、藕节、白茅根、富草等止血，或合十灰散凉血止血。
· 反复咳血及咳血量多者，加阿胶、三七养血止血；
· 潮热、颧红者，加青蒿、鳖甲、地骨皮、白板等清退虚热；
· 盗汗加糯稻根、浮小麦、五味子、牡蛎等收敛固涩。
㈥  尿  血
· 尿血多因热邪于蓄于下，或阴虚火旺，损伤络脉，致使血液妄行引起。
· 也有因脾虚失摄、肾虚失固而导致尿血。
· 治疗临床应分别采用清热泻火、滋阴降火、益气摄　血和补肾固摄之法。
1．下焦热盛
· 临床表现
· 主症：小便黄赤灼热，尿血鲜红，
· 伴实热证：心烦口渴，面赤目疮，夜寐不安。
· 舌质红，脉数。
· 病机：膀胱湿热，迫血妄行。
治　疗
· 治法：清热泻火，凉血止血。
· 方药：小蓟饮子。
· 小蓟、生地、藕节、蒲黄、栀子、木通、淡竹叶热、滑石、甘草、当归。
·  运用： 

·  热盛而心烦口渴者加黄芩、天花粉清热生津 ； 

·  尿血较甚者，加槐花、白茅根凉血止血； 

·  尿后中夹有血块者，加桃仁、红花、牛膝活血化瘀。 

2．肾虚火旺
· 临床表现
· 主症；：小便短赤带血，
· 伴肾阴虚证：头晕耳鸣，神疲，颧红潮热，腰膝酸软。
· 舌质红，脉细数。
· 病机：肾阴亏虚，虚火内动，灼伤络脉。
治　疗
· 治法：滋阴降火，凉血止血。
· 方药：知柏地黄九。
· 山茱萸、生地黄、山药、泽泻、茯苓、牡丹皮、知母、黄柏。
·  运用： 

·  可酌加旱莲草、大蓟、小蓟、藕节、蒲黄等凉血止血 。 

·  颧红潮热者，加地骨皮、白薇清退虚热 。 

3．脾不统血
· 临床表现
· 主症：久病尿血，食少，体倦乏力。
· 伴脾气虚证：气短声低，面色不华或兼见齿衄、肌衄。
· 舌质淡，脉细弱。
· 病机：脾气亏虚，统摄不力，血不归经。
治　疗
· 治法：补脾摄血。
· 方药：归脾汤。
· 黄芪、党参、当归、白术、茯苓、远志、木香、酸枣仁、龙眼肉、生姜、大枣、炙甘草。
·  运用： 

·  可加熟地、阿胶、仙鹤草、槐花等养血止血 。 

·  气虚下陷而见少腹坠胀者，可加升麻、柴胡，配合原方中的党参、黄芪、白术，以起到益气升阳的作用。 

·  好可用补中益气汤化裁为治。 

4．肾气不固
· 临床表现
· 主症：尿血日久不愈，血色淡红，腰痠耳鸣。
· 伴肾气虚证：头晕目眩，神疲乏力。
· 舌质淡，脉沉弱。
· 病机：肾气不足，封藏失职。
治　疗
· 治法：补益肾气，固摄止血。
· 方药：无比山药丸。
· 熟地、山药、山莱莫、怀牛膝、肉苁蓉、菟丝子、杜仲、巴朝天、茯苓、泽泻、五味子、赤石脂。
·  运用 ： 

·  可加仙鹤草、蒲黄、槐花、紫珠草等止血 。 

·  必要时再酌加牡蛎、金樱子、补骨脂等固涩止血。 

·  腰脊酸痛、畏寒神怯者，加鹿胶片、狗脊温补督脉 。 

㈦   紫　斑
· 紫斑在临床上可分为热盛迫血、阴虚火旺及气不摄血等证。
· 治疗时应以清热解毒、滋阴降火、益气摄血为原则。
1．热盛迫血
· 临床表现
· 主症：外感热邪之后，皮肤突现青紫斑点或斑块。
· 伴血热证：发热口渴，溲赤便秘。或伴鼻衄、齿衄、便血、尿血。
· 舌红，苔黄，脉弦数。
· 病机：热盛于内，迫血妄行，血溢于外。
治　疗
· 治法：清热解毒，凉血止血。
· 方药：清营汤。
· 犀角（水牛角代）、生地、玄参、竹叶心、麦冬、丹参、黄连、金银花、连翘。
·  运用 ： 

·  热毒炽盛，发热，出血广泛者，加生石膏、龙胆草、紫草，冲服紫雪丹；或合十灰散加强止血。 

·  热壅胃肠，气血郁滞，症见腹痛、便血者，加白芍、甘草、地偷、槐花，缓急止痛，凉血止血； 

·  邪热阻滞经络，兼见关节肿痛者，酌加秦皮、木瓜、桑技等舒筋通络。 

2．阴虚火旺
· 临床表现
· 主症：皮肤出现青紫斑点或斑块，时发时止。
· 伴阴虚火旺证：颧红，心烦，口渴，手足心热，或有潮热，盗汗，常伴鼻衄、齿衄或月经过多。
· 舌质红，苔少，脉细数。
· 病机：阴虚火旺，虚火灼伤肌肤络脉。
治　疗
· 治法：滋阴降火，宁络止血。
· 方药：茜根散。
· 茜草根、黄芩、侧柏叶、生地、阿胶、甘草。
·  运用 ： 

·  阴虚较甚者，可加玄参、龟版、女贞子、旱莲草养阴清热止血 。 

·  潮热可加地骨皮、鳖甲、秦艽、白薇清退虚热 。 

·  盗汗者，可加五味子、煅龙骨、煅牡蛎。 

·  若肾阴虚而火热不甚，可改用六味地黄九酌加茜草根、大蓟、槐花、紫草等凉血止血，化瘀消斑。 

3．气不摄血
· 临床表现
· 主症：反复发生肌衄，久病不愈，神疲乏力。
· 伴气虚证：头晕目眩，面色苍白或萎黄，食欲不振。
· 舌质淡，脉细弱。
· 病机：气虚失于统摄，血溢于肌肤之外。
治　疗
· 治法：补气摄血。
· 方药：归脾汤。
· 运用：
· 本方为益气养血，补气摄血的常用方，可酌情选加仙鹤草、棕榈炭、地榆、蒲黄、茜草根、紫草等，以增强止血及化斑消瘀的作用。
· 若兼肾气不足而见腰膝酸软者，可加山萸肉、菟丝子、续断补益肾气。
【转归预后】
· 血证的预后，主要与下述三个因素有关。
· 一是引起血证的原因。一般来说，外感易治，内伤难治，新病易治，久病难治。
· 二是与出血量的多少密切有关。出血量少者病轻，出血量多者病重，甚至形成气随血脱的危急重病。
· 三是与兼见症状有关。出血而伴有发热、咳喘、脉数等症者，一般病情较重。
【预防与调摄】
· 原则：饮食有节，起居有常，劳逸适度，避免情志过极。
· 对血证患者要注意精神调摄，消除其紧张、恐惧、忧虑等不良情绪。
· 注意休息，重者应卧床休息。严密观察病情的发展和变化，若出现头昏、心慌、汗出、面色苍白、四肢湿冷、脉花或细数等，应及时救治，以防产生厥脱之证。
· 宜进食清淡、易于消化、富有营养的食物，忌食辛辣香燥、油腻炙博之品，戒除烟酒。
· 吐血量大或频频吐血者，应暂予禁食。
· 应积极治疗引起血证的原发疾病。
【结　语】
· 血证以血液不循常道，溢于脉外为共同特点。
· 常见血证有便血、吐血、紫斑、咳血、尿血等七种。
· 外感内伤的多种病因均会导致血证。
· 血证的基本病机可归纳为火热熏灼及气虚不摄两大类。
· 在火热之中有实火、虚火之分。
· 在气虚之中有气虚和气损及阳之别。
· 治疗血证，应掌握治火、治气、治血三个基本原则。
· 实火当清热泻火，虚火当滋阴降火；实证当清气降气，虚证当补气益气；
· 各种血证均应酌情选用凉血止血、收敛止血或活血止血的药物。
· 严密观察病情，做好调护，对血证的治疗有重要意义。
复习思考题：
· 血证的病因病机是什么？
· 血证如何辨证论治（重点是吐血、便血）？
