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“治未病”最早来源于《素问·四气调神大论》，曰：“夫
四时阴阳者，万物之根本也，所以圣人春夏养阳，秋冬养阴，

以从其根也。”中医学治未病思想是冬病夏治的理论基础。冬
病夏治是机体在冬季好发、感寒即发、复发、加重等相关疾
病，通过阳气充沛的夏季得以调制补养，使阳气固护阴精，藏

之勿泄，以助化生，从而使冬季特发的疾病达到缓解发作，以

至治愈的一种治法。
1 三伏贴是中医学治未病思想的具体体现
三伏贴是天灸的一种，属于穴位敷贴疗法，是根据天人相

应的原理在三伏天对相关穴位进行药物贴敷的一种治法。一年
四季之中，自然界有春生、夏长、秋收、冬藏的变化规律，故
人体阳气也具有这样的周期变化。三伏贴则顺应气候变换，选
取一年中阳气最盛的季节———三伏天进行药物贴敷。三伏天是
包括头伏、中伏、末伏三个农历节气，中医学古籍文献记载，
伏日必是庚，在时间治疗学上，庚日属金，与肺相配，是温煦

阳气驱散内伏寒邪最好节气。人体阳气旺盛，全身经络通畅，
皮肤毛腠疏松，此时将药物敷贴在特定穴位上，以气相应，以

味相感，使药物经穴位由表入里透入机体，循经络内达脏腑，

从而刺激全身阳气，全面调节机体功能，提升正气，提高人体

免疫能力，减轻冬季呼吸系统疾病的发病症状，减少发病次

数，减短发病时间，最终达到治愈，起到“药穴同疗”的作
用。正如《素问·脉要精微论》云：“四时之病，以其胜治之
愈也”。在夏季对“冬病”予辛温药以祛寒，择补肾温阳之要
穴“随而济之”，动其致病之寒邪，恢复人体正常的阴阳平衡。
与“不治已病治未病”相合，又与“春夏养阳”相吻。阳气是
生命活动的总动力，元阳、卫阳是阳之根本，前者统领一身纯
阳之气，后者防御、护卫人体。当元阳化生充足，卫阳之气充
盛，即可达到“正气存内，邪不可干”。清·张志聪曰：“春夏
阳盛于外而虚于内，故当养其内虚之阳。”故春夏之时，阳气
生发，腠理开泄，气血趋于表，阳气易于外泄，则春夏宜养

阳，使阳气充而固护阴精。
2 三伏贴是内病外治法的现代应用
内病外治法是通过刺激皮肤、黏膜、肌肉、筋骨、经络、

穴位等非口服药物的治疗方法达到治疗机体内部病证的目的。
内病外治法是我国中医药先贤在长期临床实践中逐渐发现、发
展、建立起来的特色疗法，冬病夏治属于中医学内病外治法，
而外治法中使用最多的是敷贴法，在我国有着悠久的历史。
《内经》载：“桂心炙酒以熨寒痹，白酒和桂以涂风中血脉”，
即开始使用膏药外敷。清·吴师机《理瀹骈文》提出了贴、涂、
洗、熨等百余种外治法。中医学的整体观认为，人与自然界是
一个相互统一的整体，疾病的防治也应顺应天气和时令变化。
“三伏贴”是以中医学基础理论为指导，顺应四时特性而变通
应用的一种内病外治法。通过药物对穴位的温热刺激，振奋阳
气，驱散内伏寒邪，以达清肃肺气、补肾健脾、疏通经络、调
和气血的作用，从而提高机体免疫能力，预防和治疗多种呼吸

系统疾病。根据现代医学研究证实，穴位敷贴的选穴多位于交
感神经链附近，通过对肺交感、副交感神经的调节而改善气
管、血管等部位平滑肌的舒缩及腺体分泌，降低气道高反应状
态，提高机体非特异性免疫功能[1]；提高巨噬细胞的吞噬力，

提高淋巴细胞转化率，增加血浆皮质醇的含量，降低血中嗜酸

性细胞数量[2]。通过刺激穴位以及药物的吸收、代谢，神经 -
内分泌免疫系统的调节在体内生物效价明显上升，对肺部的

有关物理、化学感受器产生影响，血清 IgE 含量降低[3]，激发
了大脑皮质对植物神经的调节，药物吸收后可改善各组织的功

能活动，改善机体的反应性，增强抗病能力，提高免疫力。
3 三伏贴疗法防治呼吸系统疾病的机理
冬病夏治三伏穴位敷贴是在实际运用中得到发展和不断创

新的一种有效疗法。在天时阳气隆盛的时节以辛温药物温灸
肺、脾、肾三脏经脉的背俞穴，以温行肺、脾、肾三脉经气进
而温补三脏阳气，从而固秘卫外阳气，达到“阴平阳秘，精神
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乃治”。现代研究三伏贴疗法治疗机理主要有以下几个方面。
3.1 对 T淋巴细胞的调节作用 T 淋巴细胞来源于胸腺，故
称 T 细胞。成熟 T 细胞定居于外周免疫器官的胸腺依赖区，
介导适应性细胞免疫应答，诱导体液免疫应答[4]，引起迟发超

敏反应和对靶细胞的直接杀伤作用。郑茜等[5]观察天灸血清对
过敏性哮喘大鼠肺脏和脾脏中 CD4、CD8 的影响，并从免疫
学角度探讨其作用机制，经研究发现天灸血清可降低过敏性哮

喘大鼠肺支气管和脾脏 CD4/CD8 的比值。杨荣雪等[6]经天灸
治疗的研究表明，天灸对接受过化疗、白细胞数明显低下者，
可提高癌症患者的淋巴细胞转化率，减轻抗肿瘤药物对免疫的

抑制，显著增强癌症患者明显低下的 NK细胞毒活性，提高患

者的免疫功能，增强机体抗御肿瘤的能力，对癌症患者的

NK 细胞活性有双向调节作用，利于机体正常组织的恢复。
韩毳等[7]发现，消喘膏使荷瘤小鼠脾脏和胸腺重量显著增加，

增强免疫功能，促进脾淋巴细胞，增强腹腔巨噬细胞的吞噬功

能。荷瘤小鼠脾 T淋巴细胞对 ConA 的增殖反应能力、NK 细
胞的杀伤活性均大大降低。孙德利等[8]认为，免疫细胞上有阿
片受体，内源性阿片肽对免疫功能具有重要的调节作用，而天

灸可以影响中枢和外周的内源性阿片肽（如 β- 内啡肽内阿
片肽和亮脑啡肽等） 水平。
3.2 对白细胞的调节作用 孙德利等[9]研究天灸对环磷酰胺大
鼠造血功能的影响，通过选取不同浓度的斑蝥酊外涂大椎、肾
俞、足三里，认为天灸能促进化疗动物骨髓象增生活跃，缩短
化疗所致白细胞的持续低值期，提前恢复白细胞数。外周血白
细胞系列数目显著增加并高于对照组，而且以成熟白细胞为

多。孙德利等[10]利用环磷酰胺小鼠模型，通过斑蝥酊施灸大
椎、肾俞、足三里，显示此治疗方法能增强腹腔巨噬细胞分泌
粒细胞 -巨噬细胞集落刺激因子(GM-CSF)等造血生长因子功

能，从而促进造血干、祖细胞增殖分化，提高外周血白细胞。
3.3 对细胞因子的调节作用 细胞因子是由免疫细胞及组织
细胞分泌的在细胞间发挥相互调控作用的一类小分子可溶性多

肽蛋白，细胞因子通过结合相应受体调节细胞生长分化和效

应，调控免疫应答，并作用于靶细胞的特异抗体而表现其活

性。细胞因子主要分为白细胞介素(IL)、干扰素(IFN)、肿瘤坏
死因子(TNF)、生长因子(GF)、趋化因子和集落刺激因子(CSF)
六大类。方剑乔等[11]采用与慢性阻塞性肺心病特征相似的小鼠
模型，观察督脉上至阳、命门等穴位经过天灸治疗后有效地抑
制胶原免疫小鼠 IL-1β的水平，抑制了小鼠 CIA 的发生，血
清中抗 CⅡ的 IgG 水平明显上升。孙德利等[10]通过天灸大椎、
肾俞、足三里等穴位刺激环磷酰胺小鼠模型，观察了腹腔巨噬
细胞的分泌功能，探讨了体内造血生长因子的来源及天灸对造

血功能的调节作用。结果发现，天灸可使腹腔巨噬细胞分泌
GM-CSF 等造血生长因子，促进造血干、祖细胞增殖分化，
提高外周血WBC。壮健等[12]选用哮喘的豚鼠模型，观察心俞、

肺俞、膈俞等穴位经消喘膏敷贴后，以 IL-4 升高为主的
Th-2 优势逆转为以 IFN-γ为主的 Th1 优势，减轻哮喘豚鼠
的气道炎症。
冬病夏治三伏贴疗法在临床上慢性支气管炎、哮喘、过敏
性鼻炎、咳嗽等辨证为阳虚、或寒热错杂以寒为主的呼吸系统
疾病。使用温肺散寒，温阳利气的药物穴位敷贴，起到益气固
表，扶正祛邪，调节机体免疫功能和内在平衡，达到标本兼治

的目的。三伏贴方法安全简单，经济易行，并且疗效显著。在
以后的临床应用上应完成现代工艺和技术，加强剂型的多样化

研发，开辟更广阔的临床前景。
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