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膝骨性关节炎从肾虚痰瘀辨治探究
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摘　要：从膝骨性关节炎病因、证候表现等审辨其病机，认为肾虚是重要发病基础，痰瘀凝滞是其发病的重

要病因病机，肾虚痰瘀胶着阻络贯穿于该病始终，亦即膝骨性关节炎缠绵难愈之关键因机。临证治疗应悉加辨

证，紧切病机，精准灵融，补肾壮骨以治其本，化痰祛瘀以治其标，补肾、化痰、祛瘀三法并用，互助互用，是该病辨

治的重要治法。
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　　膝骨性关节炎（ＫＯＡ）是一种以膝关节软骨退
行性改变，伴或不伴骨质增生为特征的常见病症，

是严重危害中老年人群生活质量的慢性骨关节疾

患，临床以膝关节疼痛、肿胀、僵硬及活动不利为

主要特征。归属中医学“骨痹、膝痹、鹤膝风”等范

畴，其病因和发病机理尚未完全明晰，目前西医对

症治疗和人工关节置换术等，均存在一定局限性，

中医治疗该病历史悠久，其用补肾化痰祛瘀法辨

治疗效确切，兹探析如下。

１　肾虚是ＫＯＡ重要发病基础
膝为筋骨之所系，中医藏象学说认为，筋骨之

柔韧、强健与肾密切相关，在《素问》中有“肾生骨

髓”、“其充在骨”之说，皆阐明肾藏精，精生髓，髓

养骨，即肾 －精 －髓 －骨的密切关联。肝肾乙癸
同源，其阴精互滋互生，肾虚肝亦虚，则无以主筋

而束骨利机关，故肾充髓足，方能筋骨强健有力，

关节滑利，运动灵活，亦如《素问·灵兰秘典论》

云：“肾者，作强之官，伎巧出焉。”筋骨既有赖于肝

肾精血的充养，又须赖肾中阳气之温煦，若肝肾精

亏，肾督阳虚，不能充养温煦筋骨，则现筋痿骨弱

之症。观 ＫＯＡ发病与增龄年高体衰正相关，且多
有关节过度劳损病史，细析因虚致疾或是由损致

病，其因机主在肾虚，《素问·上古天真论》有言

“丈夫七八，精少，肾脏衰，形体皆极。”明确指出人

至中年以后肾精气渐衰，筋骨失养，形体疲极，已

出现退行性改变，如加之先天禀赋薄弱或房劳损

伤，或年老多病，或劳伤过度，愈使肾精气亏损。

肾虚，一则肾精失藏，精不化血而致血虚筋失所

养，无以柔韧，则筋痿挛缩，屈伸不利；二则精亏髓

弱，骨失髓养，无以强壮，则骨软无力；三则肾虚元

阳不振，卫阳虚弱，腠理不固，外邪乘袭人体，成为

痹证发生或反复难愈之内因。故由是识之：肾虚

是ＫＯＡ发病之本。
２　痰瘀凝滞是ＫＯＡ发病的重要病因病机

在年老体衰、长期慢性劳损、正气亏乏下，气

血运行迟滞，一是气虚气滞致关节部津液输布失

常，停蓄凝滞成痰，二是气虚血亏致血脉运行无力

而瘀血内生，再则体虚抗邪无力，风寒湿诸邪乘虚

侵袭，《素问·痹论》有“风寒湿三气杂至，合而为

痹”之论，湿邪外侵，重着粘滞，久留于膝成痰；邪

气外侵，客于经脉，痹阻经络气血，又寒邪性本收

引凝滞，易致血脉不畅瘀成；况该病多发于年高体

胖痰盛之体，脾肾亏虚，合之饮食不节，劳累过度，

脾胃受损，水湿运化失职，痰浊内生，流注关节。

痰湿阻遏，气血运行不畅，血行为之瘀滞，瘀血停

留，津液输布受碍，久必凝聚成痰，痰浊瘀血互生
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