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国医大师辨治免疫性血小板减少性紫痛经验集锦
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免疫性血小板减少性紫癖 (简称 -lI )P是因体液和细胞免疫

介导的以出血及外周血小板减少
,

乏力为主要表现的疾病
。

临

床上伴随血小板数量减少
,

易于发生出血危险
。

国外最新研究

显示
,

-lI p 患者中广泛存在疲劳现象 1[] 。

患者常伴疲乏及其对

出血的恐惧已经影响到生活质量团 。

中医学将 -lI p 归属于血证

范畴
,

并根据不同的临床表现
,

再进一步归属于紫斑范畴
。

中

医药治疗 -lI p 具有疗效佳
、

副作用少的优势团 。

越来越多的患

者寻求中医药或中西医结合治疗 -lI p
。

部分国医大师对于治疗

紫癖经验丰富
,

笔者搜集资料
,

加以综合评述
,

兹择要介绍国

医大师治疗 -lI p 的学术经验
,

旨在学习和传承名老中医学术思

想与治疗经验
。

1 临证虚实辨治思路

1
.

1 从实辨治

1
.

1
.

1 以癖热 立论 周仲瑛认为
,

本病无论是脾肾气虚
,

统

摄无权
,

或肝肾亏虚
,

阴血不足
,

均有痕热内蕴
,

血溢脉

外 4[]
。

周老在长期临床实践中观察到
,

许多 -lI p 患者病机本质

在于痕热阻络
。

正是由于痕热阻滞脉络
,

血不循经
,

溢于脉外

或滞于皮下
,

或出于九窍
,

或停于脏腑
。

周老在遵从 《血证

锄
“

止血
、

消痕
、

宁血
、

补虚
”

学术思想的基础上
,

提出凉

血化痕之基本治疗大法
。

具体为清血分之热
、

散血中之痕
、

解

血分之毒和止妄行之血
。

1
.

1
.

2 以 热毒立论 张琪认为
,

-lI p 初期多为热毒蕴结
,

迫血

妄行 ; 中后期往往损及脾胃
,

气血耗伤 5[] 。

表现为脾肾亏虚
,

统摄无权
,

相火妄动
,

热迫血行的虚实夹杂之候
。

张老在本病

初期治以清热解毒
,

凉血止血 ; 中后期多以健脾补肾为法
。

1
.

2 从虚辨治

1
.

2
.

1 补脾论 李振华和颜德馨都主张从脾论治
。

李振华认

为
,

-lI p 以脾气虚弱为基本病机
,

脾气虚弱
,

运化无力
,

气不

摄血问 。

常以健脾益气
、

补血摄血为基本治疗大法
。

对于病情

顽固者
,

需守法守方
,

方臻痊愈
。

颜德馨日认为
,

本病急性型

多因营血热毒或胃热灼络
,

迫血妄行
,

治以凉血止血 ;
`

漫性型

多因脾虚不摄
,

治以健脾摄血 ; 亦有肾虚火旺
,

扰乱营血离经

者
,

治以滋阴降火
。

1
.

2
.

2 养肝健脾论 郭子光认为
,

-lI p 慢性型病机为肝脾虚

损
,

痕血阻滞 四 。

主要是肝气虚损
,

疏泄不及
,

加之脾失统

血
,

血溢脉外
,

痕滞成斑
。

如果肝脾虚损未纠正
,

缠绵不愈
,

发展为阴损及阳
,

病久及肾
。

郭老认为
,

分清病变是在肝脾
,

还是在肾精的层次上
,

采用养肝健脾
、

活血化痕法治疗本病更

有针对性
。

1
.

2
.

3 填精调血论 任继学认为
,

-lI p 为临床难治之疾 9[] 。

现

代医学治疗 -lI p 的一线药物— 糖皮质激素的作用相当于中医

学理论中的
“

壮火
” ,

它得以
“

点燃
”

人体中的能源物质—
肾中真精而暂时与邪气抗衡

,

疾病表现为假愈
,

日久必真精耗

散
,

阴虚火旺
,

进而阴损及阳
,

终至精气枯竭
、

阴阳两虚
,

产

生人体的
“

能源危机
, ’ 。

任老以填精调血为本病基本治疗大法
,

具体以填补精髓扶助命门正气以祛邪
,

养血活血使好血归经
,

调理脾胃降气泻火
,

使血化有源
。

2 实践潜方用药体会

周仲瑛在临床上将凉血化痕法贯穿 -lI p 治疗的始终
,

常采

用自拟的经验方— 丹地合剂 (水牛角
、

大黄
、

牡丹皮
、

生地

黄
、

赤芍
、

锻人中白
、

桅子
、

紫珠草 )作为代表方剂 4[] 。

方中水

牛角清热解毒凉血 ; 大黄清热泻火
,

凉血逐痕
,

二药为君
,

相

合互补
,

更能加强该方的凉血化痕作用
。

牡丹皮泻血中伏热
,

凉血散痕 ; 生地黄滋阴清热
,

凉血止血 ; 赤芍凉血活血
,

和营

泄热
,

三药为臣
,

相互协同
,

更好地协助君药发挥治疗功效
。

佐以人中白凉血解毒止血
,

降火消痕 ; 桅子清热解毒
,

凉血止

血
。

紫珠草和诸药为使
,

以加强凉血止血作用
。

诸药合用
,

解

毒不伤正
、

凉血不留痕
、

活血不动血
、

止血不留痕
。

周老按阴
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阳虚实
,

将该病分 5 型
,

痕热相搏型代表方犀角地黄汤
、

丹

地合剂 ; 阴虚血热型代表方二至丸
、

茜根散 ; 气血两虚型代表

方归脾汤
、

八珍汤 ; 肝肾阴虚型代表方大补阴丸
、

六味地黄

汤 ; 精亏阳虚型代表方右归丸
、

龟鹿二仙胶
。

另常喜用花生

衣
、

肿节风
,

此二药有调节机体免疫
、

治疗血小板减少之用
,

可以收到俘鼓之效
。

张琪针对 -lI p 初期血热妄行
,

常用犀角地黄汤加味 5[] 。

方

用紫草
、

牡丹皮
、

生地黄
、

侧柏叶
、

仙鹤草
、

小蓟
、

蒲黄
、

当

归清热凉血
,

活血散痕 ; 焦桅子
、

金银花
、

连翘清热解毒 ; 茜

草
、

海镖峭
、

蒲黄止血 ; 桂枝
、

白芍
、

玄参
、

麦冬
、

当归
、

甘

草酸甘化阴
,

养血生津
。

如此相伍
,

则热毒得解
,

血止痕散
。

中后期虚实夹杂治以健脾补肾
,

兼以凉血收敛止血
。

常用六君

子汤合六味地黄丸或知柏地黄丸加龟板
、

阿胶
,

功擅益气建

中
,

健脾补肾
,

再配以清热凉血止血之药
。

调脾不可过用香燥

之品
,

以免伤津耗液
,

影响气血生化 ; 补肾不可过用滋腻碍脾

之物
,

以免造成脾气呆滞
。

李振华常以健脾益气
、

补血摄血为基本治疗大法
,

喜用归

脾汤加减问 。

方以白术
、

袂菩
、

党参
、

山药
、

炙甘草健脾益

气
,

使脾健以统血 ; 合红参
、

黄芭大补元气
,

取
“

阳生阴长
”

之意
,

互相资助
,

使气充足以摄血 ; 当归益气生血 ; 熟地黄
、

白芍
、

阿胶
、

构祀子
、

杜仲补血生血
,

补精益髓 ; 川茸
、

鸡血

藤
、

丹参行气活血消斑 ; 仙鹤草
、

黑地榆止血 ; 陈皮理气开

胃
,

使补而不滞
,

补气而不伤阴
,

养血而不滋腻
,

使脾气旺

盛
、

形神得充
,

血循经脉而紫癖痊愈
。

颜德馨日针对急性型 -lI p
,

治以清热解毒
、

凉血止血
。

常

用鲜生地黄
、

牡丹皮
、

赤芍
、

带心连翘
、

大青叶
、

紫珠草
、

生

地榆
、

土大黄
、

升麻等 ; 加强止血加景天三七
、

兰麻根
、

竹节

三七等
。

慢性型治以补气益损
、

引血归脾
。

常用党参
、

黄芭
、

白术
、

袂菩
、

当归
、

龙眼
、

熟地黄
、

白芍
、

炙甘草
、

酸枣仁
、

升麻等 ; 或以滋阴降火
、

凉血散血
。

常用熟地黄
、

龟甲
、

知

母
、

黄柏
、

茜草
、

地骨皮
、

牡丹皮
、

阿胶
、

女贞子
、

旱莲草
、

银柴胡
、

升麻等
。

郭子光提出 -lI p 以肝脾虚损为主的观点
,

常用调理肝脾为

基本治法四 。

喜用薯籁丸合清热地黄汤加减 (甘草
、

山药
、

大

枣
、

阿胶
、

水牛角粉
、

牡丹皮
、

生地黄
、

鸡血藤
、

旱莲草
、

仙

鹤草
、

党参
、

构祀子
、

龙眼肉
、

谷芽 )调理肝脾
、

养阴清热
。

鸡血藤
、

大枣
、

阿胶
、

仙鹤草等促进血小板生存与释放 ; 水牛

角粉
、

甘草
、

牡丹皮
、

山药等常较大剂量施用
,

可抑制免疫抗

体形成
。

任继学采用填精调血为本病基本治疗大法
,

以填补精髓
、

养血活血
、

降气泻火 9[] 。

填精调血常用方药 : ①砂熟地黄
、

黄

精
、

淡菜
、

龙眼肉
、

桂枝
、

白芍
、

牡丹皮
、

袂菩各 巧 g
,

龟

版胶 (炸化 )
、

鹿角胶 (炸化 )
、

当归各 10 9
,

脐带 1 条
,

构祀子

2 0 9
,

生白术 5 9
,

红花
、

肉桂各 2 9
。

水煎服
。

方中砂熟地

黄
、

龟板胶
、

鹿角胶
、

脐带
、

黄精
、

淡菜
、

构祀子峻补精髓 ;

当归
、

红花
、

龙眼肉活血养血 ; 白芍
、

桂枝入营卫而调血 : 牡

丹皮泻血中伏火 ; 白术
、

袂菩补脾不滞 ; 肉桂使药为源头活

水
,

引药直入命门
,

化滋腻养阴之物
。

如此肾命有守
,

内乱可

平
。

②生血膏 : 牛脊髓
、

大枣肉
、

龙眼肉各 100 9
,

红花

15 9
。

上 4 味熬膏
,

每次 5 9
,

每天 3 次
,

口服以填精生血
。

3 讨论

国医大师毕生耕耘
,

所积累的紫癖辨治经验是在大量临床

实践的基础上产生的
,

以辨病为基础
,

再根据临床表现的不同

随症加减
,

疗效显著
,

已使众多的 -lI p 患者受益
,

获得了满意

的生活质量和血小板稳定
。

紫癖患者鉴于西药治疗效果局限
,

不良反应多及价格昂贵
,

有创切脾的畏惧而常常求助中医药治

疗
,

并从中获益
。

其实例数不胜数
,

使中
、

西医同道已逐步认

识到中医药在 -lI p 治疗中的重要性
。

国医大师治疗 -lI p 的临证

经验
,

无疑是极其宝贵的源泉
,

希望以上整理能觅得国医大师

博大精深思想中一鳞半爪
,

并为弘扬国医大师名医文化
,

提高

l隋床医生对 -lI p 的辨治疗效等方面贡献出绵薄之力
。
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