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脾在艾滋病中作用

徐立然摇 马秀霞摇 孟鹏飞

揖摘要铱 摇 从中医学对艾滋病的认识、脾脏的作用、艾滋病中医证候学研究及脾脏在艾滋病发

病、治疗中的作用展开论述,阐述了脾脏在艾滋病发生、发展及演变中不容忽视的作用。 进而为中

医药治疗艾滋病提供思路与有效方法。 疫毒外袭、邪毒内伏、脾脏虚弱乃至五脏气血阴阳俱损,是
目前中医学对艾滋病共有的认识,而脾脏在其发病及病情演变过程中起着主导作用。 脾脏功能主

要体现在脾气、脾阳及脾为生痰之源等方面,而脾气、脾阳及痰在艾滋病发病及病情演变中从始至

终都发挥着重要作用。 对艾滋病中医证候学的研究中看脾为发病关键脏腑,脾多以虚为主,与其他

脏腑共同发病影响艾滋病的病情演变及治疗恢复。 治疗上中医多以改善脾脏功能,提高患者的生

活质量,提高免疫功能为主,多从脾脏治疗入手。
揖关键词铱 摇 艾滋病;摇 脾的作用;摇 中医药治疗
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摇 摇 艾滋病是人类免疫缺陷病毒(human immunodeficiency
virus,HIV) 感染人体所引起的获得性免疫缺陷综合征

(AIDS),以免疫系统功能部分或全部丧失、机会性感染和肿

瘤为主要特征。 作为新出现的病种,艾滋病有其特有的病

因病机、传变规律及预后转归。 而脾脏在艾滋病的发病及

治疗中起着不容忽视的作用。
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1摇 中医学对艾滋病的认识

艾滋病作为一种新发病种,中医古籍中没有专门的记

载,其潜伏期长,病死率高,病情复杂而深重,属于恶性传染

病。 根据其强传染性及流行性特点,以及其发病和临床表

现,多数学者认为其属于“疫病冶范畴;根据其潜伏期长,有
人认为属于“伏气温病冶范畴;根据艾滋病后期出现元气亏

损、精气不足甚至衰竭的表现,有人认为属于“虚劳冶范畴。
从病因学角度分析,艾滋病邪毒侵袭是外因,正气亏虚

是内因,加上嫖娼等恣情纵欲,或禀赋不足,正气本已亏虚

再因疫毒之邪通过精窍、皮肤,伏于血络,内伏营分而成为

发病之源[1] 。 从病机分析,疫毒之邪和瘀血痰浊内结是标,
脏腑气血亏损是本[2,3] 。 艾滋病“疫毒冶首先损伤脾脏,脾脏

受损,运化功能失常,一方面水谷精微不能吸收输布,气血

化生无源,渐致心肝肺肾受损,甚至五脏气血阴阳俱虚;另
一方面,脾运不健,湿邪内生,脾气虚伴有湿邪,进而导致五

脏气血阴阳俱虚,尤其是脾、肺、肾三脏亏虚贯穿艾滋病全

过程[4] 。 总的来说,疫毒外袭、邪毒内伏、脾脏虚弱乃至五

脏气血阴阳俱损,乃是目前中医学对艾滋病共有的认识,而
脾脏在其发病及病情演变过程中起着主导作用。

2摇 脾的作用

《素问·灵兰秘典论篇》认为:“脾胃者,仓廪之官,五味

出焉。冶脾居中焦,主要生理功能是运化、升清和统血。 脾为

后天之本,气血化生之源,灌溉滋养周身。 《景岳全书》云:
“脾为土脏,灌溉四旁,是以五脏中皆有脾气,而脾胃中亦有

五脏之气,此其互为相使……冶若脾气充沛,则五脏受荫,脾
气虚弱,则百病由生;脾居中央,是气机运动的“枢纽冶,五脏

之气协调通畅,升降出入正常,人体则健康,若运转失调便

产生疾病。 李东垣“脾胃内伤,百病由生冶,提出“人以胃气

为本冶、“元气充足,皆由脾胃之气无所伤,而能滋养元气冶。
《景岳全书发挥·论脾胃》中指出:“土旺四季之末,寒热温

凉,随时而用。 故脾胃有心之脾胃,肺之脾胃,肝之脾胃,肾
之脾胃。冶在机体正常的生理功能维持中脾脏起到了通调维

持的作用。 若脾气虚弱,运化失职,水谷内停,则纳少,脘腹

胀满;脾虚水湿不运,流注肠中,故大便溏薄;脾主肌肉四

肢,脾虚日久肢体失养,故神倦乏力;中气不足故少气懒言;
脾胃为气血生化之源,脾气虚,日久可致营血亏虚,或气血

两虚;肌肤失去血的濡养和温煦,可致形体消瘦,面色萎黄,
舌淡苔白,脉浮弱。 脾阳虚衰,运化失职,故腹胀纳少;阳虚

水湿不化,流注肠中,故大便溏薄清稀;脾阳虚不温四末,故
形寒肢冷;中阳不振,水湿内停,膀胱气化失司,故小便不

利;流溢肌肤则肢体困重,甚至肢体浮肿。 体质虚弱,中气

不足,脾虚不运,可以使水湿停留;恣食生食、瓜果,中阳被

伤,或因热病饮水过多,脾运不及等等都可以使水湿停留,
聚集为痰。 恣食肥甘,胃中浊气郁蒸,酿湿生热;外感失治,
或体弱屡患外感,肺气被伤,不能输津四布,通调水道下输

膀胱,使水液停留,也可成痰。 但总的来说痰的产生跟肺、

脾、肾及三焦关系密切,尤其跟脾密不可分。
总之脾脏功能主要体现在脾气、脾阳及脾为生痰之源

等方面,具体为运化、升清、统血及协调五脏,为后天之本。

3摇 脾在艾滋病发病中的作用

艾滋病多由外感邪毒、气血亏虚而引起。 脾为后天之

本,气血生化之源,一方面脾虚卫外功能不固,易受艾滋病

毒侵袭;另一方面,脾主运化,具有吸收、输布水液,防止水

液在体内停滞的作用,若脾失健运,则水液不能正常敷布,
停而为湿,聚而为饮,凝而为痰;脾气亏虚,血失统摄,血溢

脉外而出血,留而成瘀。 若艾滋病患者病久,脾虚、湿浊、痰
饮、瘀血互结可发为多种机会性感染及肿瘤。 若脾气虚弱,
卫外不固,机体受风、寒、暑、湿、燥、火等侵袭则易外感;若
脾虚痰浊内蕴,上行胸中,痹阻于肺,肺失宣肃而发咳喘、咳
痰;脾失健运,胃失受纳,运化失司,又加上外邪侵袭,饮食

不节则使清浊不分而成泄泻;湿胜困脾,泄泻经久不愈,而
见倦怠乏力、食欲不振、脘腹胀满、食后胀甚、肢肿形瘦等;
痰浊蕴久生热,灼热上熏于口舌,故见口舌生疮、口腔黏膜

糜烂;湿热随经外淫,蕴蒸皮肤而生疱疹、皮疹等皮肤之疾;
热灼阴液,炼津为痰,痰凝气滞血瘀,痰核停滞于经脉、组织

而为痰核、瘰疬、肿瘤等证[5鄄8] 。 根据该病的发病原因、途径

以及病情发展和传变的规律可知,本病错综复杂、变化多

端,但脾脏功能失调进而导致五脏气血阴阳损伤贯穿疾病

的始终[4] 。 周之干《慎斋遗书·辨证施治》认为:“诸病不

愈,必寻到脾胃之中……脾胃一伤,四脏皆无生气,故疾病

日多矣。冶故脾气、脾阳及痰在艾滋病发病及病情演变中从

始至终都发挥着重要作用。

4摇 从艾滋病证候学研究中看脾的作用

以往对艾滋病的证候学研究主要停留在临床医生的个

人经验及对文献的研究上,缺乏较规范大样本、多中心临床

流行病学调查。 从对文献证候学的研究来看,脾在证候学

中涉及次数较多,与脾相关的症状较明显,其多与其它脏腑

联合发病并影响其它脏腑功能及艾滋病的病情恢复。 倪量

等[9]采用多中心、前瞻性收集 311 例确诊为艾滋病相关慢

性腹泻的患者,采用描述性统计和探索性因子分析的方法

研究其中医证候的规律和特点。 结果显示:本病常见的病

位要素为脾、胃、肝、胆及大肠,病性要素有气虚、阳虚、气
滞、湿浊和热邪,可能的证候有脾虚湿浊、脾胃阳虚、肝郁脾

虚、肝胆湿热、胃肠气滞、肠道湿热。 谢世平等[10] 对 1986 年

以来的 129 篇相关性文献进行了回顾性分析,统计结果表

明:艾滋病的基本证型为脾气虚、脾肾两虚、脾肺气虚、气血

两虚、气阴两虚、湿热内蕴等。 王勇等[11] 检索 1981 年至

2009 年期间公开发表在国内各种医学期刊上的中医药探讨

艾滋病病因病机的相关理论文献,中医药临床治疗艾滋病

相关文献(临床随机对照研究、临床报道、病例报告),流行

病学调查及综述类文献。 从 261 个提取表中涉及的 44 个辨

证分型来看,艾滋病临床证候复杂多样,以虚证为多,虚实
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错杂,病位广泛,易伤五脏,主要在脾(胃)、肺、肾等脏腑,易
伤人正气(阴、阳等),易有湿邪、毒邪、痰和血瘀的病理特

点,反映了艾滋病本虚标实、阴阳失调、虚实夹杂的基本病

机。 从上可知对艾滋病中医证候学中的研究中看脾为发病

关键脏腑,脾多以虚为主,与其他脏腑共同发病影响艾滋病

的病情演变及治疗恢复。

5摇 脾在艾滋病治疗中的作用

脾胃相表里,为水谷之海。 李东垣认为“元气充足与脾

胃无所伤、后天水谷精气能滋养元气有关,若脾胃之气本

弱,饮食自倍肠胃乃伤,元气不能充足,此诸病之所由生

也冶。 脾升胃降,是气机升降之枢纽,可知脾胃之脏功能的

正常与否在机体正常生理功能的维持中作用重大。 “正气

存内,邪不可干;邪之所凑,其气必虚冶。 根据脾胃为后天之

本,无论在何种疾病发病阶段,使机体保持正气充足是预防

和治疗疾病的关键。 “有胃气则生,无胃气则死冶正说明了

这一点。
徐志明[12]认为艾滋病治疗应扶正祛邪,初期驱邪为主,

中期扶正祛邪并重,后期扶正为主兼顾祛邪。 李发枝等[13]

运用益艾康胶囊(健脾益气)对 379 例无症状期 HIV 感染者

有面色苍白少华,消瘦,倦怠乏力,易感外邪,汗出,食少便

溏、泄泻、皮疹、肢麻等脾虚湿盛,气血亏虚者进行临床治疗

观察,结果显示,患者的临床症状、体征有不同程度的改善,
生活质量得到提高,CD4+T 细胞下降幅度减缓,并延进一步

延缓进入艾滋病期的时间,表明脾脏在艾滋病治疗中起着

至关重要的作用。 徐卓等[14]采用前瞻性、双盲双模拟、随机

对照方法对 158 例艾滋病相关慢性腹泻患者进行治疗观察,
结果通过基础治疗加健脾、益气、祛湿的中药泻痢康胶囊治

疗组,治疗前后患者的腹泻量表评分及每日大便总量方面

明显优于对照组。 亦有研究表明参苓白术散合真人养脏汤

可有效改善 AIDS 腹泻症状[15] ,补中益气汤对治疗艾滋病有

协调增效作用[16] 。 王丹妮等[17] 治疗无症状 HIV 感染者 65
例,结果发现,健脾益气清热中药能明显改善患者的临床症

状、体征,提高其免疫功能,延缓疾病的进展速度,提高患者

的生活质量。 刘翠娥等[18]采用健脾益气法治疗无症状 HIV
感染者,改善了其脾胃症状,从临床的角度证实了从脾论治

的有效性。 张艳燕等[19] 认为无症状 HIV 感染者受 HIV 侵

袭,正气不足,气血亏虚,脾失健运,治疗上应从脾论治,以
健脾益气、扶正祛邪为法,使正气存内、邪不可干,从而改善

无症状 HIV 感染者的生活质量,延长无症状期。 从上可知

对于艾滋病的治疗中医多从改善脾脏功能,提高患者的生

活质量,提高免疫功能为主,多从脾脏治疗入手。

6摇 评述

艾滋病作为现代新发病种,以其传播性、难愈性、危害

性等对人类影响很大,人们往往都会谈“艾冶色变。 目前中

医对艾滋病的研究很大程度是病因病机及证候学研究,但
是随着研究的深入对艾滋病具体的病因及证候仍无统一的

说法。 笔者认为艾滋病跟脾关系密切,无论从其病因病机

认识及从治疗方面来看都离不开脾的作用。 而中医药在未

来艾滋病治疗中将发挥怎样的作用,则是应该深思熟虑的

事情。
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