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【概　述】
一．定义
· 定　义：
　　　痹病是由于人体正气不足，卫外不固，感受风寒湿热等邪气，致使经络痹阻，气血运行不畅，引起以肌肉、筋骨、关节发生痠痛、麻木、重着、灼热、屈伸不利，甚或关节肿大变形等为主要临床表现的病证。
· 别　名：
　　  痹证（现多数书籍为此名）、历节风（关节肿，游走不定）、痛风（李杲、朱丹溪言）。
· 病名解释：
  　　痹者，闭也。闭阻不通之意。本病泛指邪气闭阻躯体或内脏的经络而引起的病证。但通常指风、寒、湿三种邪气侵犯肌表经络和骨节，发生关节或肌肉疼痛、肿大、重着等一类疾患。本节讨论的也是此类病证。脏腑痹病（五脏痹、六腑痹、奇恒之腑痹等）不在本节讨论之列。
二．历代文献简介
· 痹病首论于《内经》。《素问．痹论》：“风寒湿三气杂至，合而为痹也。其风气胜者为行痹，寒气胜者为痛痹，湿气胜者为着（著）痹也。”

· 《金匮要略．中风历节病脉证并治》记述“历节”一病，创有桂枝芍药知母汤及乌头汤，为今常用。
· 后世如隋．巢元方《诸病源候论》，唐．孙思邈《千金要方》，宋《济生方》，金《兰室秘藏》，元《格致余论》，明《景岳全书》，清《临证指南医案》、《医林改错》等对痹病都多有论述。
三．范围
· 一些风湿性及代谢性疾病
· 风湿性关节炎
· 类风湿性关节炎
· 退行性关节炎（骨质增生）
· 痛风。
【病因病机】
· 病因
· 素体虚弱，腠理疏松，营卫不固，是为内因。
· 风、寒、湿、热之邪侵袭是为外因。
· 药物所伤 。
病机概述
· 因于居处潮湿、涉水冒雨、气候剧变、冷热交错。
· 风为阳邪，善行数变，具开发腠理，穿透肌肤之力；湿性粘滞重着；寒气凝涩，阻滞经络气血。
· 寒借风性内犯，风借寒性附邪于病位，而成致病之基。
· 风邪疏泄之力，寒邪收引之能，湿邪粘着、胶固之性本相互为用，使经络壅塞，气血运行不畅，致筋脉失养，绌急而痛。
· 湿邪也有因于脾虚失运，湿从内生而伤于肌肉筋骨者。
· 或有感受风热之邪，与湿邪相并，而致风湿热合邪为患。或素体阳盛、阴虚内热，感受外邪后易从热化，或风寒湿痹日久化热而病为热痹。
· 痹病日久不愈，复感于邪，病邪由经络而及脏腑，出现脏腑痹的证候。
· 临床许多痹病的转归多见于此。
· 《内经》有内痹与外痹之分，不但有按需分配痹，也有五脏痹、六腑痹等等。反映了痹病的基本内容。
· 但古人论外痹与内痹许多无关联，现今看是有关的。
【诊断与鉴别诊断】
（一）诊  断
· 临床表现：以肌肉、筋骨、关节发生酸痛、麻木、重着、屈伸不利，甚或关节肿大灼热及畸形等为主要临床表现。
· 病史：本病常有反复发作史。
· 辅助检查：实验室及Ｘ线检查有助于痹病的诊断。
（二）鉴别诊断
· 痿病：痹病久治不愈，可渐见痿瘦，而以痿病相似。痿病表现为肢体痿弱，羸（Lei）瘦无力，行动艰难，甚至瘫软于床，但肢体多无疼痛， 而痹病却以疼痛突出。
· 风湿热之关节病变、痛风性关节炎、膝眼风（鹤膝风）亦从痹病辨治。
【辨证论治】
一．辨证要点
             主   症     病   邪     虚   实 

行   痹      游走不定      风 邪 胜      实 证 多 

着   痹      重着麻木      湿 邪 胜      实 证 多
痛   痹      剧痛不移      寒 邪 胜      实 证 多 

热   痹      红肿热痛      热 邪 胜      实   证
尪   痹      僵痛变形      痰 瘀 胜      虚实夹杂
                                      （脾虚或肾虚）
气血虚       绵痛酸麻      气 血 虚      虚   证
二．治疗原则
· 以祛邪活络，缓急止痛为大法。根据其邪胜之不同具体施治，并适时以扶正之品。
· 行痹以散风为主。
· 湿痹以渗湿化浊为主，佐以健脾益气之品。
· 痛痹以散寒活血为主，适予助阳之品。
· 热痹以清泄郁热为主。
· 尪痹以祛痰瘀，益肝肾为主。
· “ 治风先治血，血行风自灭” 。（明．李中梓《医宗必读》） 

三．分证论治
· 　行　痹
· 　痛　痹
· 　着　痹
· 　热　痹
· 　尪　痹
· 　气血不足
   　行　痹
· 临床表现
· 主症：肢体关节酸痛，游走不定。
· 伴外感风邪之证：急发者可见局部红肿，关节屈伸不利。或恶风或恶寒。
· 舌质淡红或红，苔白，脉浮或浮紧。
辨证分析
· 病机：风寒湿邪侵袭肌表，留滞经络，气血运行不畅，不通则痛。
· 外邪阻络，不通则痛：肢体关节酸痛。
· 风寒湿邪侵袭，风邪为胜：关节疼痛游走不定。
· 外感风邪：局部红肿，关节屈伸不利，或恶风或恶寒。
· 外感表证之征：舌质淡红或红，苔白，脉浮或浮紧。
治　疗
· 治法：宣痹通络疏风。
· 方药：防风汤。
· 防风、当归、茯苓、杏仁、黄芩、秦艽、葛根、麻黄、肉桂、生姜、大枣、甘草。
·  运用： 

·  上肢疼痛可加羌活、威灵仙、姜黄、川芎。 

·  下肢疼痛可加独活、牛膝、防己、萆薢。 

·  腰痠疼痛加杜仲、桑寄生、续断。不宜巴戟、淫羊藿。 

·  关节肿大，舌苔黄可寒热并用，予桂枝芍药知母汤加减。 

痛　痹
· 临床表现
· 主症：肢体关节紧（剧）痛不移，遇寒痛增，得热痛减。
· 伴寒证之象：关节曲伸不利，局部眼色不红，触之不热。
· 舌质淡红，舌苔白而薄腻，脉沉弦紧，或沉迟而弦。
辨证分析
· 病机：感受风寒湿邪，以寒邪偏胜。
· 寒邪流注经络，痹阻气血：肢体关节紧痛不移，遇寒痛增，得热痛减。
· 寒邪痹阻，筋脉拘急：关节曲伸不利，局部眼色不红，触之不热。
· 寒邪内盛：舌质淡红，舌苔白而薄腻，脉沉弦紧，或沉迟而弦。
治　疗
· 治法：温经散寒，祛风除湿。
· 方药：乌头汤。
·  制乌头（先煎）、麻黄、白芍（大量）、黄芪、甘草。
·  运用： 

·  可加黄芪、苍术、白术益气健脾祛湿。 

·  可加姜黄、当归，或合黄芪桂枝五物汤活血养血通络。 

·  可参照行痹有关内容。 

着　痹
· 临床表现
· 主症：肢体关节重着，酸痛。
· 湿邪阻遏之症：关节肿胀，痛有定处，手足沉重，活动不便，肌肤麻木不仁。甚至屈伸不利。
· 舌质红，苔白厚而腻，脉濡缓。
辨证分析
· 病机：外感风寒湿邪，湿邪阻遏为重。
· 湿注经络，留滞关节，阻遏气血：肢体关节重着，痠痛。
· 湿邪阻遏：关节肿胀，痛有定处，手足沉重，活动不便，肌肤麻木不仁。甚至屈伸不利。
· 湿胜之象：舌质红，苔白厚而腻，脉濡缓。
治　疗
· 治法：渗湿通经活络，佐以健脾。
· 方药：薏苡仁汤。
·  薏苡仁、川芎、当归、麻黄、桂枝、羌活、独活、防风、制乌头、苍术、生姜、甘草。
·  运用： 

·  以寒湿为主者，酌加干姜、细辛。 

·  湿热明显者，酌去制乌头、桂枝、麻黄、当归等温燥之品，加黄柏与苍术为二妙散。 

·  湿气盛，关节肿胀明显者，可加萆薢、木通、姜黄利水通络。 

·  本证也可用蠲痹汤：羌活、独活、桂枝、秦艽、当归、  海风藤、桑枝、乳香、木香、甘草。 

热　痹
· 临床表现
· 主症：肢体关节红肿灼热剧痛。（红肿热痛）
· 伴实热证：关节疼痛不可触，，得冷稍好。发热，口渴，喜冷恶热，烦闷不安。
· 舌质红，苔黄燥，脉洪数。
辨证分析
· 病机：感受风湿热邪，湿热阻滞经络，流注肢节，不通则痛。
· 湿热之邪阻滞，气血郁瘀不通：肢体关节红肿灼热剧痛，关节疼痛不可触，得冷稍好。
· 湿热壅盛，营卫不和：发热，口渴，喜冷恶热，烦闷不安。
· 湿热偏盛：舌质红，苔黄燥，脉洪数。

· 治　疗
· 治法：清热解毒通络，佐以疏风。
· 方药：白虎桂枝汤。
· 石膏、知母、粳米、桂枝、甘草。
·  运用： 

·  可酌加忍冬藤、连翘、黄柏清热解毒；海桐皮、姜黄、威灵仙、防己、桑枝活血通络，祛风除湿。 

·  也可用宣痹汤加减治疗：防己、杏仁、滑石、连翘、栀子、薏苡仁、半夏、蚕沙、赤小豆、姜黄、生姜。 

·  化火伤津，见关节红肿，疼痛剧烈，入夜尤甚，壮热烦渴，舌红少津，脉弦数者，治宜清热解毒，凉血止痛。可用犀角散治疗（犀角、羚羊角、前胡、栀子、黄芩、射干、大黄、升麻、淡豆豉。 

  尪　痹
· 临床表现
· 主症：肢体关节疼痛、肿大、僵硬、变形
· 兼症：关节屈伸不利，甚则肌肉萎缩，筋脉拘紧，肘膝不得伸，或尻以代踵、脊以代头。
· 常见舌脉象：舌质暗红，脉细涩，或弦虚。
辨证分析
· 病机：痹病日久，肝肾不足，气血俱虚，痰瘀交结，寒湿凝滞，痹阻经络。
· 肝肾气血两虚，寒凝痰瘀阻滞：肢体关节疼痛、肿大、僵硬、变形、关节屈伸不利。
· 筋脉肌肉失于温养：肌肉萎缩，筋脉拘紧，肘膝不得伸，或尻以代踵、脊以代头。
· 气血两虚，痰瘀阻滞：舌质暗红，脉细涩，或弦虚。
尪痹图片
治　疗
· 治法：补肾祛寒，涤痰化瘀，搜风通络。
· 方药：独活寄生汤。
· 独活、桑寄生、牛膝、杜仲、桂心、党参、茯苓、当归、川芎、芍药、熟地、细辛、秦艽、防风、甘草。
·  运用： 

·  瘀血证明显者酌加桃仁、红花、血竭、牛膝，乳香、没药。 

·  痰瘀交结，肢体畸形明显者加地鳖虫、地龙等。 

·  痰证明显者酌加白芥子、胆南星。 

·  寒盛痛剧者加熟附子、制乌头。 

     气血亏虚证
· 临床表现：
· 主症：痹病日久不愈，四肢乏力，关节酸沉，绵绵而痛，麻木尤甚。
· 伴气血两虚象：汗出畏寒，心悸时作，纳呆，面色无华，形体虚弱。
· 舌质淡红，舌苔薄白，脉多沉虚而缓。
· 病机：痹病日久，耗伤气血，正虚邪恋。
治　疗
· 治法：益气养血，活络舒筋。
· 方药：黄芪桂枝五物汤。
· 黄芪、桂枝、白芍、生姜、大枣。
· 运用：
· 可加当归，以成益气养血之势。
·  可参照前一证之运用项。
【转归与调护】
· 痹病的转归因其所病的性质有关。
· 风湿热之关节炎，有可能损害心脏，所谓“风心”是也；
· 类风湿性关节炎虽说可关节畸形，以致不艰行走，但对身体重要器官的影响相对较少；
· 许多结缔组织病所见的关节损害，只是其病的表现之一，预后一般不佳。
· 一般的风湿性关节炎或关节、周围结缔组织炎预后则较好。
· 痹病的调护应注意：适温寒，防寒保暧；久病者须防外感。
 【结　 语】
· 痹病的病因有内在的因素和外邪侵袭。内因为正气亏虚；外因以风寒湿邪为主。
· 痹病各种证候的临床特点有所不同。
· 祛邪活络，缓急止痛为治疗痹病的大法。
· 痹病的各种证候治法有所不同，即要注意正确运用，又要防止用药太过而生他证。
复习思考题：
· 痹病的病因病机是什么？
· 痹病的辨证特点及各证型的辨证论治方法如何？

