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【概　述】
· 　定　义
· 　历史文献简介
· 　范　围
一、定　义
· 虚劳又称虚损。
· 虚者，即气血阴阳亏虚；损者，即五脏六腑损害。
· 本病是由于两脏或多脏劳伤，气血阴阳中两种或多种因素虚损为主要病机，以慢性虚弱性证候为主要表现的病证。
· 本教材关于本病的定义及内容与前版的不同。
虚劳是一总称，前人又有将其分类为：
· 五劳（心肝脾肺肾）；
· 六极（血筋肉气骨精，极者尽也）；
· 七伤
·  ①大饱伤脾，大怒气逆伤肝，强力举重、久坐湿地伤肾，形寒、寒饮伤肺，忧愁思虑伤心，风雨寒暑伤形，大恐惧不节伤志； 

·  ②肾气虚损的七个症状：阴寒、阴萎、里急、精连连、精少、阴下湿、精清、小便苦数。二者均出于《诸病源候论．虚劳候》）等。
病名解释
· 虚劳这一病名，最早见于《金匮要略．血痹虚劳病脉证并治》。
· 一般来说，正气（阴阳、脏腑气机）不足，体质衰弱则为虚，久虚不复则为损，虚损日久则成劳。虚、损、劳是病情的发展，又是互相关联的。
二．历代文献简介
· 《内经》对虚、劳、损及其病因、证候、预防和治法都有所阐述。
· 素问．通评虚实论》给“虚”下了一个很概括的定义：“精气夺则虚”。
· 《素问．调经论》所述“阳虚则外寒，阴虚则内热”，进一步说明虚证有阴虚和阳虚的区别，并指出了阴虚及阳虚的主要特点。
· 《素问．宣明五气篇》提到劳倦内伤为虚劳的重要起因之一：“五劳所伤，久视伤血，久卧伤气，久坐伤肉，久立伤骨，久行伤筋。”

· 《素问．玉机真藏论》对精气夺导致“五虚死”的临床表现进行了描述：“脉细、皮寒、气少、泄利前后、饮食不入，此谓五虚。”

· 《素问．上古天真论》告诫人们要注意养生以防虚杜损。要“饮食有节，起居有常，不妄作劳”，对“虚邪贼风，避之有时，恬淡虚无，真气从之，病安从来？”

· 对于治法，《素问》提出“虚者补之”（《素问。三部九候论》），“劳者温之”，“损者温之”（《素问．至真要大论》）。
· 汉．张仲景在《金匮要略》中联系具体脉证列举了“五劳虚极”的种种原因（食伤、忧伤、饮伤、房劳伤、饥伤、劳伤、内有干血、亡血失精、风气百病引起的诸不足）。阐述了阳虚，阴阳两虚等各种虚劳证候的辨别、治法和用方，还提出了干血致虚和化瘀生新的治法，对后世启迪很大。
· 隋．巢元方《诸病源候论》专列“虚劳病诸候”，对五劳、六极、七伤的具体内容作了说明。（“夫虚劳者，五劳六极七伤是也。”）
· 金元诸家对劳倦内伤的认识更趋成熟，而且各有创见。如李杲（东垣）著《脾胃论》善用甘温补中法调理脾胃虚损。
·  朱丹溪著《格至余论》倡“阳有余阴不足论”重视摄养精血，擅长用滋阴降火及泻火保阴之法，善从肝肾论治，创大补阴丸、三补丸等方，治疗阴虚火旺的虚劳证，有其独到之处。
· 明．张景岳强调肾与命门的真阴、真阳、水火、精气在维持和延续人体生命上的重要作用，提出“阳常不足，阴本无余”之论。治疗善调阴阳，创有左、右归丸（饮）等方。其理论在《景岳全书》中多有阐述。
· 明．绮石的《理虚元鉴》为虚劳专书，对虚劳的病因、病机、 治疗、预防及护理均有较好的论述，其提出“理虚有三本，肺、脾、肾是也”。补虚主张平正通达（补肺不要伤脾，培土不要损金，滋阴不要滞土，温阳注意保阴之意），为后世所公认。
· 清．王旭高所著《西溪书屋夜话录》一变肝无虚证的说法，提出补肝阴、补肝阳、补肝血、补肝气之法，使肝脏虚损论治渐臻完善。
· 清．吴澄著《不居集》对虚劳的资料作了比较系统的汇集整理，是研究虚劳有价值的参考书。
 三、范　围
· 虚劳一病涉及的范围很广，症候表现多样，凡禀赋不足，后天失养，病久体虚，积劳内伤，久虚不复等所致的多种以脏腑气血阴阳虚损为主要表现的病证属于本证范围。
· 西医学的各个系统的多种慢性消耗性疾病，如造血功能障碍、代谢紊乱、营养缺乏、内分泌功能紊乱、自身免疫功能低下以及各系统器官功能衰退或以虚性亢奋为主要临床表现的病症，均可参照本病进行辨证论治。
【病因病机】
　　致虚之因，极为复杂。有先天不足，后天失调；有病久失养，积劳内伤；有嗜酒无度，纵欲劳伤等 原因。结合临床所见，引起虚劳的病因不外先天和后天两大因素。
一、先天不足
· 先天不足 父母年老体虚，则胎气不足；或胎中失养，孕育迟缓；孕期服用伤胎之药或临产受损或产后喂养失当，皆能使小儿脏腑脏腑不健，气血不充，生机不旺，形气薄弱，禀赋不足。
先天不足（示意）
父母老弱多病、胎中失养、生后喂养失当
水谷精气不充、禀赋薄弱、先天不足
因虚致病、或因病致虚
脏腑气血阴阳亏虚日甚
虚劳
二、后天失养
· 　烦劳过度，损伤五脏
· 　饮食不节，损伤脾胃 

· 　大病久病 ，失于调理 

· 　失治误治，损耗精气
1、烦劳过度,损伤五脏
2、饮食不节,损伤脾胃
饮食不节，饮酒过度，药物伤胃
脾胃损伤，化源不足，脏腑失养，营养不良
虚劳
3、大病久病 ,失于调理
久病传变、大病之后，失于调理、热病伤阴，
寒病损阳、瘀血内结，新血不生、
产后调护不当
由虚致损，精气难复
渐致虚劳
4、失治误治,损耗精气
多次辨证有误，用药不当、病后失治日久、
接触化学或有害物质过量
耗伤阴精阳气
虚劳
病机归纳
· 以上诸多原因均可致虚劳。
· 或因虚致病，或因病成劳；或因病致虚，久虚不复成劳。
· 其病理性质，主要为气、血、阴、阳的亏耗，病损部位主要在五脏。
· 但由于五脏相关，气血同源，阴阳互根，所以同各种原因所至的虚损常互相影响，一脏受病，可以累及他脏。
· 气虚不能生血，血虚无以生气。
· 气虚者，阳亦渐衰，血虚者，阴亦不足。
· 阳损日久，累及于阴，阴损日久，累及于阳。
· 以致病势日渐发展，病情趋于复杂。
【诊　断】
· 证候特征是脏腑气血阴阳以两个或多个因素虚损，并呈慢性过程。
· 临床多见阴阳气血亏虚，脏腑功能衰退的症状。
· 有长期慢性病史，或存在引起虚劳的其它致病因素，多见于大病、久病之后。
· 排除其它内科疾病的虚证。
【鉴别诊断】
· 肺痨
· 二者同为慢性虚损性病证，
· 肺痨痨虫侵袭所致，主要病位在肺，具传染性，
· 以阴虚火旺为其病理特点。
· 虚劳则多由各种内伤疾病所致，病在五脏，两脏或多脏的气血阴阳的亏耗为主。
· 内科其它病证中的虚证
· 虚劳与内科其它病证中的虚证有相似之处，但两者的病位、病性、病程及轻重等均有不同。
· 虚劳中各种证候，以两脏或多脏气血阴阳虚损为特点，其他病证中的虚证则以各自的病证为主要表现。
· 虚劳病程较长，病势缠绵。而其他病证的虚证，依其病性及演变，病程或长或短。
【辨证论治】
· 　辨证要点
· 　治疗原则
· 　分证论治
一、辨证要点
明确病位所在，辨清虚劳属性
· 辨证时首先应明确是哪些脏腑之虚损，是两脏还是多脏
· 然后再辨清是气血亏虚还是阴阳虚损。
辨别顺证逆证，掌握病情转归
· 虚劳顺证
· 多为形气未脱，元气末败，
· 饮食尚佳，身无大热，或虽发热，治之能解，无喘息不续，
· 虚能受补，治疗较易。
· 虚劳逆证
· 元气耗竭，脾肾衰败，
· 精萎肉脱、饮食难下，热、泄难解，气喘息微，
· 诸虚并集，不受补益，治疗较难。
辨清虚劳病因，分清兼次症有无
· 虚劳之证，因病致虚者，应分辨引起虚劳的原发疾病是否依然存在。
· 久病不复者，常出现较多兼次证，应仔细分辨。
· 此外，虚劳日久不愈，常会导致因虚致实的兼次证。
二、治疗原则
· 虚劳的治疗以补益为基本原则。
· 即要根据病变脏腑有针对性地进行补益。
· 又要根据气血阴阳亏损之不同，采取益气、养血、滋阴、温阳之法。
· 还应注意以下三方面：
·  重视脾肾。 

·  解除致虚之因。虚中夹实者，当补中有泻，扶正祛邪。 

·  注意药疗与饮疗及生活调摄结合。 

三、分证论治
· 　气阴两虚
· 　肺肾气虚
· 　心脾气血亏虚
· 　肝肾阴虚
· 　脾肾阳虚　
气阴耗伤－临床表现
· 主症：面色 白，气短难续，体倦乏力，两颧潮红，五心烦热。
· 兼次症：语声低怯，身体虚弱，自汗或盗汗，或见咳嗽咯血，血色淡红。
· 舌象：舌质嫩红，有齿痕，苔少。
· 脉象：脉细弱或细数。
气阴耗伤－辨证分析
· 病机：久病之后，耗气伤阴，元气亏虚。
· 气阴两虚，头面失养：面色晄白；
· 气虚：气短难续，体倦乏力，语声低怯、自汗；
· 阴虚：身体虚弱；两颧潮红，五心烦热，盗汗，甚则虚火灼伤肺络而咯血。
· 舌质嫩红，有齿痕，苔少，脉细弱或细数是气阴耗伤之征。
气阴耗伤－治法方药
· 治法：益气养阴，补虚扶正。
· 方药：黄芪鳖甲散。
·  方中黄芪、人参、茯苓、甘草补中益气，以益气血生化之源； 

·  天门冬、生地滋阴增液； 

·  地骨皮、秦艽、鳖甲、桑白皮、知母清热除烦； 

·  紫菀止咳化痰； 

·  因久病必瘀，故用赤芍活血化瘀，通络脉； 

·  桔梗、柴胡理气机，使全方补而不滞，从而达到气血调和的目的； 

·  肉桂反佐知母、桑白皮等苦泻伤脾之偏性。 

气阴耗伤－临床运用
· 盗汗较重，可加五味子、煅牡蛎、煅龙骨、浮小麦、糯稻根固表敛汗；
· 心悸怔忡，可酌加酸枣仁、龙眼肉、柏子仁、生龙骨、生牡蛎养心安神；
· 咯血可加白及、仙鹤草、鲜茅根等凉血止血；
· 纳少腹胀，大便溏薄加山药、扁豆、薏仁、木香、砂仁等理气健脾。
· 病情轻者也可用生脉散。
肺肾气虚－临床表现
· 主症：呼吸浅短难续，呼多吸少，动则尤重，腰膝竣软，小便不利或自遗。
· 兼次症：面白神疲，声低气怯，自汗畏风，易于感冒。喘息加剧，张口抬肩，倚息不得卧，甚至冷汗淋漓，肢冷唇青。
· 舌象：舌质淡胖，苔白。
· 脉象：脉沉弱，或脉大无根。
肺肾气虚－辨证分析
· 病机：肺肾两亏，阳气不足。
· 肺气损耗，肾失摄纳：面白神疲，呼吸浅短难续，呼多吸少，动则加重；
· 肺气亏虚，宗气不足，腠理不固：声低气怯；自汗畏风，易于感冒。
· 肾气不足：腰膝竣软，小便不利或自遗；
· 若肾之阳气衰微欲脱：喘息加剧，张口抬肩，倚息不得卧，甚至冷汗淋漓，肢冷唇青。
· 舌质淡胖苔白，脉沉弱亦：肺肾气虚的表现，若虚阳外浮则见脉大无根。
肺肾气虚－治法方药
· 治法：补肺益肾，培元纳气
· 方药：补肺汤合人参蛤蚧散。
·  前方中人参、黄芪益气固表； 

·  熟地、五味子益肾敛肺；桑白皮、紫菀清肃肺气。 

·  后方中蛤蚧归肺肾二经，功能补肺肾，定喘止嗽； 

·  人参、茯苓  大补元气而益脾肺； 

·  杏仁理气祛止痰。 

肺肾气虚－临床运用
· 热象不显者去桑 白皮、知母、贝母，防苦寒伤正。
· 自汗较多者加煅牡蛎、五味子固表敛汗；
· 易于感冒者可用玉屏风散固护卫表；
· 痰浊壅肺，喘咳痰多，气急胸闷，则为“上实下虚”，治宜降逆化痰，温肾纳气，用苏子降气汤；
· 肾之阳气衰微欲脱，喘息加剧，张口抬肩，倚息不能平卧，肢冷唇青者，急煎参附汤频服。
心脾气血亏虚－临床表现
· 主症：心悸怔忡，甚则彻夜难寐，食少腹胀，大便溏薄，肌肤紫斑、齿衄、鼻衄。
· 兼次症：倦怠乏力，面色萎黄，头晕健忘，女子经量少而色淡或月经淋漓不尽。
· 舌象：舌质淡嫩。
· 脉象：脉细弱。
心脾气血亏虚－辨证分析
· 病机：心失所养，脾失健运，气血不足。
· 心血不足，心失所养，神不归舍则心悸怔忡，甚则彻夜难寐；
· 脾气虚弱，运化失调，统摄失职：则食少腹胀，大便溏薄，肌肤紫斑、齿衄、鼻衄。
· 气血不足则倦怠乏力，面色萎黄，故头晕健忘；
· 血虚则女子经量少而色淡；
· 气不摄血则月经淋漓不尽。
· 舌质淡嫩，脉细弱均为气血不足之象。
心脾气血亏虚－治法方药
· 治法：健脾养心，益气补血。
· 方药：归脾汤。
·  方中黄芪、人参、白术补气健脾； 

·  当归补血养血； 

·  龙眼肉既补脾气，又养心血； 

·  茯神、酸枣仁、远志宁心安神； 

·  甘草和中； 

·  木香理气醒脾，使补气养血之品补不碍胃。 

心脾气血亏虚－临床运用
肝肾阴虚－临床表现
· 主症：爪甲失荣，筋惕肉 ，胁痛隐隐，眼花目涩，腰膝酸软，头晕目眩，颧红烦热
· 兼次症：口干咽燥，耳鸣健忘，盗汗失眠，男子遗精，女子经量减少，下肢痿软无力，甚至步履全废，腿胫大肉尽脱。
· 舌象：舌质红，少苔或无苔。
· 脉象：沉细而数。
肝肾阴虚－辨证分析
· 病机：肝肾阴虚。元阴失养，虚火内动。
· 肝阴不足，筋脉失养：爪甲失荣，筋惕肉 ，胁痛隐隐；
· 肝肾阴亏，腰失所养，髓海空虚：腰膝酸软，下体痿废，大肉尽脱，头晕目眩，眼花目涩，耳鸣健忘；
· 阴虚内热，灼耗津液：颧红烦热，口干咽燥，盗汗；
· 虚热扰神而失眠，相火妄动而男子遗精；冲任空虚，则女子经量减少；
· 舌质红，少苔或无苔，脉沉细而数为阴虚内热的表现。
肝肾阴虚－治法方药
· 治法：滋补肝肾，养阴清热。
· 方药：六味地黄丸合补肝汤。
· 六味地黄丸可滋补肾阴。
· 补肝汤中以熟地黄、当归、白芍、川芎养血柔肝；木瓜、甘草酸甘化阴；麦门冬、酸枣仁滋养肝阴。
肝肾阴虚－临床运用
· 头晕耳鸣，面赤颧红，加龟板、鳖甲等以滋阴潜阳；
· 午后潮热，五心烦热，加银柴胡、地骨皮、白薇以退热除烦；
· 口干咽燥，舌质红，少苔，可加玄参、麦门冬、石斛以养阴清热；
· 鼻齿出血加仙鹤草、鲜茅根之类以凉血止血；
· 下肢痿软无力，步履全废，腿胫大肉尽脱，可加猪骨髓、牛骨髓、枸杞子、鹿角胶等益精填髓养血。
脾肾阳虚－临床表现
· 主症：畏寒肢厥，腰膝竣冷，或脘腹冷痛，五更泄泻，下痢清谷，面浮肢肿。
· 兼次症：面色苍白，形神衰惫，饮食少进，小便不利。
· 舌象：舌质淡胖有齿痕，苔白滑，舌质紫暗。
· 脉象：细弱无力。
脾肾阳虚－辨证分析
· 病机：脾肾阳虚，下元虚冷，水湿不化。
· 脾肾阳虚，失于温煦：畏寒肢厥，腰膝酸冷，脘腹冷痛；
· 脾肾阳衰，不能温化水谷：黎明前泄泻，泻下清冷；
· 水湿泛溢肌肤：面浮肢肿；
· 脾阳虚衰，运化失健，化源不足：面色苍白，神惫纳呆；
· 肾阳虚衰，膀胱气化失司：则小便不利。
· 舌质淡胖有齿痕，苔白滑，脉细弱无力为阳虚湿盛之征。
脾肾阳虚－治法方药
· 治法：温补脾肾，化饮利水
· 方药：附子理中汤合金匮肾气丸。
·  前方以人参、白术、甘草益气健脾、燥湿和中；干姜、附子温中祛寒。 

·  后方则重用山药、山茱萸、干地黄补肝脾肾而益精血，佐以附子、桂枝温阳化气。方中补肾药居多，而温阳药较少，其立方之旨，并非峻补，在于鼓舞肾气，取“ 少火生气” 之义。又配泽泻、茯苓利水渗湿浊；丹皮清泄肝火，使邪去而补益得力，补中有泻。 

脾肾阳虚－临床运用
· 下肢浮肿，小便短少者，可服《济生》肾气丸，以滋肾助阳，加强利水之功；
· 血瘀者，加益母草、泽兰、红花化瘀行水；
· 五更泄泻者合用四神丸温脾肾、固肠止泻；
· 如虚湿盛以致下利清谷不止者，加党参、薏苡仁、扁豆、砂仁以及罂粟壳、草豆蔻、乌梅、诃子以健脾渗湿，固肠止泻。
心肾阳虚－临床表现
· 主症：心悸怔忡，小便不利，面浮肢肿。
· 兼次症：畏寒肢冷，甚至唇甲青紫，神倦无力，小便不利。
· 舌象：舌质暗淡或青紫，苔白滑。
· 脉象：沉微细或结代。
心肾阳虚－辨证分析
· 病机：心火衰于上，肾火匮于下，寒凝血滞湿泛。
· 心阳气衰微，心失温养，心神不宁：心悸怔忡；
· 肾之阳气不足，三焦气化失常：小便不利；
· 心肾阳虚，水湿泛滥，停于肌肤皮下：面浮肢肿；
· 阳虚失煦：神倦无力，畏寒肢冷，唇甲青紫；
· 舌质暗淡或青紫，苔白滑，脉沉微或结代，均为阳气虚衰，阴寒内生，气虚血滞的表现。
心肾阳虚－治法方药
· 治法：温补心肾，益气温阳
· 方药：拯阳理劳汤合右归饮。
·  方中人参、黄芪补益心气；白术、陈皮、当归、大枣健脾养血； 

·  附子、肉桂、生姜温通心肾； 

·  熟地、山茱萸、枸杞子、山药滋阴益肾、养肝补脾，填精补髓，取“ 阴中求阳” 之义； 

·  杜仲补肾阳，强腰膝；甘草补气，调和诸药。 

心肾阳虚－临床运用
· 面浮肢肿，小便不利者，可合用实脾饮；
· 畏寒肢冷者酌加巴戟天、仙灵脾、鹿茸等温补阳气；
· 气滞血瘀明显者加川芎、郁金、丹参、檀香、桂枝等理气温经活血之品；
· 肾不纳气，可酌加补骨脂、蛤蚧以补肾纳气。
肾阴阳两虚－临床表现
· 主症：腰膝竣软或冷痛，耳鸣发枯，颧红盗汗或形寒肢冷。
· 兼次症：头晕目眩，午后潮热，小便频数，浑浊如膏，饮一溲一，男子梦遗或滑精、阳痿，女子经少、经闭。
· 舌象：舌光红少津，淡胖，边有齿痕。
· 脉象：微细面数，虚大。
肾阴阳两虚－辨证分析
· 病机：阴阳两虚，肾失所用。
· 阴阳俱虚，封藏失职，肾府肾窍失养：腰痠膝软，头晕目眩，耳鸣，发枯；饮一溲一，或小便频数，浑浊如膏。
· 偏于阴虚，易生内热：见两颧潮红，盗汗，潮热；舌光红少津，脉微细而数
· 偏于阳虚，失于温煦：见形寒肢冷；舌质淡胖，边有齿痕
· 男子阳气衰微，精关不固，则滑精，阳痿，或遗精；
· 女子阴精不足，胞宫失养则经少，经闭。
· 脉虚大，为肾之阴阳虚损的表现。
肾阴阳两虚－治法方药
· 治法：滋阴补阳，培元固本
· 方药：
· 偏阳虚翥认右归丸为主方。
· 方中以附子、肉桂温补肾阳；杜仲、菟丝子、鹿角胶温补肾气；熟地、山药、枸杞子、当归、山茱萸补益精血，滋阴以助阳。
· 偏阴虚者以左归丸为主方。
· 方中熟地、山药、枸杞子、龟板胶、山茱萸、牛膝滋补肾阴；菟丝子、鹿角胶温补肾气，助阳生阴。
肾阴阳两虚－临床运用
· 潮热盗汗较重者可加知母、黄柏、地骨皮以滋阴降火；
· 遗精或尿浊如膏者加金樱子、桑螵蛸、莲子须、覆盆子等到以补肾固摄；
· 或用金锁固精丸固肾摄精；
· 面浮肢肿可加茯苓 、泽泻、车前子或合五苓散利水消肿。
· 阴阳俱虚者可用固真饮子。
肾精亏耗－临床表现
· 主症：形体赢瘦，精神呆钝，发落齿摇，壮年男子精少不育，育龄女子经闭不孕。
· 兼次症：头晕目眩，健忘恍惚，耳鸣耳聋，足痿无力，面色苍白。
· 舌象：舌萎无华。
· 脉象：细弱。
肾精亏耗－辨证分析
· 病机：肾精亏耗，即失之养，又失之所养。
· 肾精不足，无以濡润形体，充养脑髓：形体赢瘦，精神呆钝；头晕目眩，健忘恍惚，耳鸣耳聋；
· 肾华在发，肾精不足则须发脱落；
· 肾主骨，骨失充养：足痿无力，齿摇；
· 肾藏精，主生殖，肾精亏少则壮年男子精少不育，育龄女子经闭不孕；
· 面色苍白，舌萎无华，脉细弱均为阴精亏损之象。
肾精亏耗－治法方药
· 治法：补肾填精，滋阴充髓
· 方药：河车大造丸。
· 方中紫河车大补精髓，以壮真元；党参、茯苓、熟地、龟板、杜仲、牛膝益肾滋阴，充填精髓；
· 天门冬、麦冬滋肺阴以生肾水。
肾精亏耗－临床运用
· 精气亏虚，形体赢瘦，耳鸣目昏，足痿无力，可酌加鹿茸、蛤蚧、海狗肾、冬虫草、菟子、补骨脂、巴戟天等大补肾精。
· 滋腻太过，有碍脾胃，出现痞满食少者，楞酌加砂仁、陈皮、厚朴之类，以助运化之机。
· 本方中还可加入何首乌、桑椹子、女贞子以增强补肾之力。
正虚瘀结－临床表现
· 主症：面色萎黄或黧黑，肌肤甲错，体瘦形脱，腹部胀满或内有肿块。
· 兼次症：饮食大减，甚则不能进食，常伴有鼻衄、齿衄、咯血等，唇甲黯淡。
· 舌象：舌质紫黯或有瘀斑瘀点。
· 脉象：细数或细涩。
正虚瘀结－辨证分析
· 病机：正气衰惫，脉虚血枯，机体不养。
· 正亏血涩，脏腑失养，形虚于外：面色萎黄或黧黑，肌肤甲错，体瘦形脱；
· 瘀血内阻，气滞痰凝：腹中有肿块或胀满；
· 脾胃运化功能衰败：饮食大减，甚则不能进食；
· 瘀血内阻，血不循经而溢于脉外：见出血之证；。
· 舌质紫黯或有瘀斑瘀点，脉细数或细涩，唇甲黯淡皆为气血亏虚，内有瘀结之象。
正虚瘀结－治法方药
· 治法：补益气血，活血化瘀。
· 方药：大黄庶虫丸。
· 方中大黄、庶虫、虻虫、水蛭祛瘀生新；
· 芍药、地黄养血补虚；
· 杏仁理气；黄芩清热；甘
· 草、白蜜益气和中。
正虚瘀结－临床运用
· 正虚明显者，可加黄芪、人参；
· 而腹内肿块明显者加三棱、莪术、丹参、白花蛇舌草、半枝莲等消散结；
· 出血明显者，可加汉三七、白茅根、侧柏炭、白及等止血之药。
【转归与预后】（转归）
· 虚劳转归的关键在于体质的强弱和脾肾的盛衰。
· 若体质较好，虚损不重，脾肾末衰，而治疗及时者则易于调治；
· 若体质虽弱，虚损虽重，但通过积极正确治疗后，脾肾功能逐渐恢复，亦可好转。若失治误治，则会迁延难愈；
· 若体质薄弱，虚损太重，气虚及阳，血虚及阴，终至气血阴阳俱虚，或先见两脏虚损，逐渐累及多脏，以致先后天之脾肾俱损，病情与日俱增，此为恶化之征。
【转归与预后】（预后）
· 虚劳为久病痼疾，系长期慢性虚损耗伤而成，故治疗所需时间较长。
· 若形气未脱，饮食尚佳，身无大热，或虽发热，治之能解，无喘息不续，且虚能受补，为元气末衰，病属顺证，预后良好；
· 若形神衰惫，肉脱骨痿，饮食难下，泄泻不止，发热不退，治之不解；或气喘不续，声嘶息微内有实邪不任攻，或诸虚并集而不受补益，舌质淡胖无华或光红如镜，脉象急促细弦或浮大无根为元气大衰，脾肾败损，病属逆证，预后不良。
 【预防及护理措施】
1、　慎避风寒，　2、　适其寒温。
3、　调理饮食，　4、　戒除烟酒。　
5、　注意起居，　6、　调适劳逸。
7、　舒畅情志，　8、　排除烦忧。
【结　语】
· 虚劳是以两脏或多脏劳伤，气、血、阴、阳中两种或多种因素虚损为特征的多种慢性病证的总称。
· 其形成多与先天禀赋不足，后天失于调养有关。
· 后天因素中以烦劳过度，损伤五脏；饮食不节，损伤脾胃；大病久病，失于调理；失治误治，损耗精气为主要原因。
· 治疗应本着“虚则补之”的基本原则，并根据具体情况采用益气、养血、滋阴、补阳等法，或合而用之，或兼而顾之。
· 对于虚中夹实或兼有外邪者，应补中有泻，扶正祛邪。

