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第一章摇 风湿病基础知识

第一节摇 风湿病概述

一、概念

风湿病指主要侵犯关节、肌肉、骨骼及关节周围的软组织，

如肌腱、韧带、滑囊、筋膜等部位的疾病。

风湿病是西医病名，此病多属中医痹证范畴，为临床常见、

多发的一种难治性疾病。

风湿性关节炎属变态反应性疾病，是风湿热的主要表现之

一。多以急性发热及关节疼痛起病，典型表现是轻度或中度发

热，游走性多关节疼痛，受累关节多为膝、踝、肩、肘、腕等大关

节。本病常见由一个关节转移至另一个关节，病变局部呈现红、

肿、灼热、剧痛，部分病人也有几个关节同时发病，不典型的病人

仅有关节疼痛而无其他炎症表现，急性炎症一般于 圆 耀 源 周消
退，不留后遗症，但常反复发作。若风湿活动影响心脏，则可发

生心肌炎，甚至遗留心脏瓣膜病变。

常见的风湿病有：风湿、类风湿性关节炎、风湿寒性关节痛、

风湿、类风湿、强直性脊柱炎、骨质疏松症、骨质增生、增生性关

节炎、肩关节周围炎、红斑狼疮、产后风、顽固性腰腿痛、坐骨神

经痛、干燥综合征等。

·员·
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风湿病是一种古老的疾病。考古发现古人类脊椎骨化石已

有关节炎征象。人类很早就对风湿病有了认识。中医经典名著

《黄帝内经》（公元前 缘 世纪）中有“痹论篇”，尚有单独出现的
“风湿”多处。《金匮要略》（公元 猿 世纪初）更极为明确地提出
以“风湿”作为病名（原文：病者一身尽痛，发热、日晡所剧者，名

风湿）。西医的风湿一词最早见于《希波克拉底全集》（公元前

源 世纪）。在医学发展的进程中，人类对风湿病的认识逐渐加
深。员怨 世纪后，基础医学的快速发展，为现代风湿病的形成和
发展奠定了基础。到了上世纪 圆园 年代，国际和地区性风湿病学
术团体相继成立，风湿病学术交流日益频繁。美国风湿病协会

（粤砸粤）于 员怨愿猿 年公布的风湿病十大分类法已为较多国家医学
界采用。当前，我国一方面进行风湿病的现代医学（西医）研

究，另一方面进行风湿病的传统医学（中医）研究。

中医、西医对风湿病的预防、诊断、治疗、康复各有特色，互

有长短。治疗风湿病的西药主要包括非甾体类药物、免疫调节

剂、糖皮质激素等。每类药物都有一定的治疗作用，但长期服

用，都有一定的毒副作用。中药具有疏风通络、补益脏腑、调整

气血阴阳等多方面功效，毒副作用小，能够标本兼治。然而中药

对一些顽固性风湿病药力显得不足。近年来，中西医结合研究

和治疗风湿病已取得了令人瞩目的成就，初步显现出中医、西医

两个学术体系相结合的生命力。

二、病因病理

风湿病的病因有内因和外因两方面：内因为幼年阳盛，或素

体虚弱；外因为风寒湿等邪杂至，由表入里，郁于经络，阻遏气

血，痹而成病。

·圆·
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病理变化为年少阳盛，内有蕴热，复感风寒湿邪，里热为外

邪所郁，流注关节、肌肉，气血不利，发为风热痹。或素体气虚，

卫表不固，风夹寒邪或湿邪，侵虚袭入，留于关节，郁于筋脉，气

血凝滞，而致风寒痹或风湿痹。邪郁日久，则由表及里，由浅及

深，由经络而脏腑。如邪郁肌肤筋脉测见皮下结节。侵入营血，

损伤络脉，则见皮下红斑。痹阻心脉，则见心痹。

此外，邪郁化热，耗气伤阴，每致气阴两虚之候。

中医认为风湿病的发生，主要与正虚、邪侵及痰浊淤血有

关。在人体正气不足时，风、寒、湿、热外邪侵袭，痹阻肌肉、关

节、经络之间，致使气血运行不畅，则出现肌肉筋骨关节疼痛、麻

木、展伸不利，甚至关节肿大、灼热、畸形。病久不愈，可致关节

肿大、变形，疼痛加剧，皮下结节，肢体僵硬，麻木不仁，且诸症顽

固难愈。

风湿病是一种因 粤组溶血性链球菌感染而引起的，反复发
作的急性或慢性全身结缔组织炎症。病变主要损害关节、心脏，

其次为皮肤、血管浆膜和脑组织等。以发热，游走、对称及多发

性大关节炎，环形红斑，皮下结节，不同程度的心肌炎（即慢性

风湿性心脏病），舞蹈病为主要临床特征。

急性风湿热常侵犯儿童及青少年，初次发作多在 缘 耀 员缘 岁，
猿 岁以内婴幼儿极为少见，男女罹病机会大致相等。复发多在
初发后 猿 耀 缘 年内。发作季节以寒冬、早春居多，寒冷和潮湿是
本病的重要诱发因素。

急性风湿热患者年龄越小，其复发率越高。急性发病期伴

有明显心脏增大，心力衰竭或全心炎表现者，预后不良。风湿病

属中医的“温热病”“痹证”“心痹”等范畴。

·猿·
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三、风湿病常见症状病理分析

员援疼痛
疼痛的病理关键不外乎“不通”“不荣”两方面，不通主要由

外邪或痰瘀凝结，阻滞经络，气血不得行散所致，不通引起疼痛。

《医学发明》首先提出不通则痛，疼痛性质不同，不通机理也不

同。风入经络，气血逆乱，为下肢重着酸痛，暑热袭人，熏灼经

络，鼓迫气血，经气壅塞不通则为热痛，痰浊阻滞则为沉重肿痛，

淤血阻滞为刺痛，不通则痛，多属实证。痛必拒按，以胀痛、掣

痛、刺痛为主。不荣则引起疼痛，《素问·举痛论》曰：“阴气竭，

阳气入木，故卒然而痛。”《灵柩阴阳二十五人》说：“血气皆少，

则喜转筋，不荣则痛，”可因阴阳，气血，机体组织不同，表现出

不同的临床症状。但总以隐痛、钝痛、酸痛、痛处为主，多见于风

湿病的中后期。不通，不荣在病理变化中往往夹杂出现，相互影

响，不通则引起局部不荣，不荣又引起局部不通，疼痛经久不愈。

临床上应具体情况，具体分析，详细观察，认真辨识。

圆援麻木
麻是感觉异常，即非痒非痛。肌肉之肉，如千万小虫乱行，

或遍身淫淫，如虫行有声之状，按之不止，有如麻之状。木是肌

肤感觉若失，木不痒不痛，自己肌肉如人肌肉，按之不知，掐之不

觉，有如木之厚。风湿病出现麻木的病理机制为气虚失运，气靴

则血行无力，经脉肌肉失养而致。血虚不荣，经脉空虚，无以荣

养皮肉筋脉，经髓凝涩而作。风寒湿痹阻，风寒湿客于肌表经

络，气血受阻，肌肉筋脉失荣。痰瘀阻滞，痰瘀留于经髓、关节、

肌肉、阻遏气血而成。《张氏医通》曰：“麻则属痰、属虚，木则全

属湿痰死血。”

·源·
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猿援重着
重着是指病人自觉机体沉重，酸困不适，举动艰难，活动不

便，如负重物。引起肢体重着的原因，主要责之湿胜、肾虚两端。

因于湿者有外湿、内湿之分。外湿由涉水霖雨，或感受雾露之

气，居处潮湿之地，内湿是由脾失健运，津液失布，滞留局部导

致。湿性重浊粘腻，痹阻肢体经络，则肢体重浊。临床多伴有如

裹、身痛、发热恶寒等症状。肾虚者，多因肾精亏虚，骨失髓养，

支撑无力，自觉肢体沉重。《素问·痹论》曰：“痹在于骨则重。”

临床以腰膝重困为主，多伴有头晕、耳鸣、腰膝酸软无力等。

源援关节肿胀、变形
津液有滋润和濡养的生理功能，渗入关节中的津液，对关节

的屈伸起到润滑作用。气血和津液有密切关系。气能生津、行

津，津能载气，来源相同，功能相似，二者能相互渗透转化。气、

血、津液三者相互协调，共同对关节起着温煦、滋润和濡养作用。

《灵柩本藏》曰：“经脉者，所以行血气而营阴阳，濡筋骨利关节

者也。是故血和则经脉流利，营复阴阳，筋骨劲强，关节清利

也。”《灵柩决气篇》曰：“谷入气满，焯则于骨，骨属屈伸，泄泽补

益脑髓。”当外邪侵袭关节，阻滞经脉气血，生理之津液凝聚而

变成痰瘀，则出现关节僵硬变形。恶血不去，新血不生，营养不

及肌肉，久之肌肉萎缩，形成鹤膝。如类风湿性关节炎晚期出现

关节僵硬、肿大、变形，原因即此。

缘援屈伸不利
肢体屈伸不灵活，活动受限而言。《内经》称之为拘急，筋

挛等。正常的屈伸运动是筋、骨、肌肉协调作用。病及筋、骨与

关节时多屈伸不利，如急性风湿性关节炎或慢性风湿性关节炎

急性发作时的关节肿胀、类风湿性关节炎的关节畸形可出现屈

·缘·
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不得伸、步履艰难的表现。风湿病中出现肢体屈伸不利多为正

气不足，风寒湿热等邪侵入筋。《诸病源候论·风四肢拘挛不

得·屈伸候》曰：“此由体虚，腠理开，令人肩背拘急也。足厥阴

肝之经也，肝通主筋，王在春，其经络虚，遇风邪则伤于筋，使四

肢拘挛，不得屈伸。”外感风寒者，多伴发热、恶风寒，有汗或无

汗，头身痛，苔薄白而润，脉浮紧，湿热进益者，多伴身热肢困，头

重如裹，脘闷纳呆，手足心热，小溲色黄，大便粘滞不爽，舌质红

胖大，苔黄腻，脉滑数，肝血亏虚者，多伴目视昏花，头晕耳鸣，肌

肤麻木，筋惕肉润，指甲淡白，舌质淡，脉弦细。

远援皮肤顽厚变色
局部或全身皮肤麻木增厚或变色的表现，在风湿病中常见

硬皮病。皮肤顽厚变色的病理多为津液气血异常变化的结果。

津液随着阴阳外达于皮肤。《灵柩决气篇》曰：“腠理发泄，汗出

腠理，是谓津。”布散于肌肤的津液，具有滋养肌肤的、毛发的作

用，使肌肤丰润，毛发光泽。外邪侵袭皮肤，腠理闭塞，津聚于皮

肤，不能外达而形成水肿，皮肤增厚，积久气血不通，而生痰瘀，

皮肤变硬、变色或黄或紫或黑。硬皮病的病理过程与上述中医

认识相一致。初期皮肤水肿，皮色为正常或苍白色。经数周进

入硬化期，颜色随之加深，呈棕色或棕褐色，甚至黑色。

四、诊断要点

（员）游走性、多发性及对称性大关节酸痛或疼痛，可伴局部
红、肿、热、痛及活动受限。关节外表现为发热，环形红斑，皮下

结节，心肌炎，舞蹈症等。

（圆）抗链球菌抗体（粤杂韵）增高，血沉增快，黏蛋白增高，白
细胞计数增高。

·远·
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五、风湿病的常见症状

（员）发热是风湿病的常见症状，可为低热、中等度发热，也
可为高热，往往表现为不规则的发热，一般无寒颤，抗生素无效，

同时血沉快，如系统性红斑狼疮、成人斯帝尔病、急性嗜中性发

热性皮病、脂膜炎等均以发热为首发症状。

（圆）疼痛是风湿病的主要症状，也是导致功能障碍的重要
原因。在风湿病的疼痛中，以起源于关节及其附属结构的疼痛

最为常见，而肢体和躯干部位的疼痛也可见于内脏和神经系统

病变。关节痛、颈肩痛、腰背痛、足跟痛往往是风湿病的主要表

现，有时还伴有关节肿胀。类风湿性关节炎常有对称性的关节

肿痛，手指关节、腕关节尤为明显。强直性脊柱炎有腰背痛，休

息时加重，可伴有足跟痛、红眼。风湿性多肌痛有颈肩痛、肢带

肌的疼痛及肌无力。

（猿）风湿病还有皮肤黏膜症状，系统性红斑狼疮、皮肌炎 辕

多肌炎、白塞病、脂膜炎、干燥综合征可有皮疹、光敏感、口腔溃

疡、外阴溃疡、眼部症状、网状青紫、皮肤溃疡等。

（源）指（趾）端遇冷或发白，然后发紫、发红或伴有指（趾）端
的麻木、疼痛，严重的出现皮肤溃破，这些症状可见于硬皮病、类

风湿性关节炎、混合性结缔组织病、系统性红斑狼疮。

（缘）肌肉可有肌肉疼痛、肌无力，肌酶升高、肌电图表现为
肌原性损害等，如皮肌炎 辕多肌炎、混合性结缔组织病、系统性红
斑狼疮等。

（远）有些风湿病特别是自身免疫性结缔组织病如系统性红
斑狼疮、类风湿性关节炎等可有多个器官的损害，如表现为心脏

炎（心包炎、心肌炎、心内膜炎）、肾脏损害（蛋白尿、血尿、浮肿、

·苑·
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高血压、肾功能衰竭）、血液系统（白细胞减少、红细胞减少、血

小板减少、容血等）、呼吸系统（间质性肺炎、肺动脉高压、胸腔

积液）、消化系统（肝功能损害、黄疸）等。

（苑）常有自身抗体：抗核抗体、抗 凿泽 原 阅晕粤抗体、抗 耘晕粤抗
体、抗血小板抗体、抗心磷脂抗体、类风湿因子等。

六、常见风湿病分类

常见的风湿病有风湿性关节炎、类风湿关节炎、强直性脊柱

炎、风湿关节痛等。

员援风湿性关节炎
是一字与溶血性链球菌感染有关的变态反应性疾病，在风

湿病中较为常见。本病发病多在青少年时期，起病急骤，以膝、

踝、肩、胶等大关节红肿热痛为主，疼痛呈游走性，可同时侵犯多

个关节，症状一般较为短暂，缓解后无关节后遗症，皮肤出现环

形红斑。易反复发作。载线检查呈水样密度阴影，无骨质改变。
圆援类风湿关节炎
是一种常见的多发性慢性全身性疾病。发病多为青壮年，

女多于男。临床主要表现为反复发作的对称性多发性小关节

炎，以手、腕、足等关节最常受累。早期关节肿痛、功能障碍，晚

期则出现关节畸形，骨质改变，肌肉萎缩，关节僵硬，以致丧失劳

动力，甚至生活不能自理，是一种致残率较高的疾病。

本病初期多见手指、手掌、脚趾、历趾酸痛，晨起关节僵硬，

特别是握拳不紧，继而发展至腕、踝、肘、肩、髓关节，病变部位往

往左右对称，病情进一步发展，手指呈杵状（棒槌样）改变，继而

拇指呈“天鹅颈”指，指掌关节偏斜，甚至呈抓形；腕关节功能丧

失；肘关节多呈半屈状不能伸直；脚趾变形也较多见；关节功能

·愿·
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障碍，附近肌肉萎缩。全身症状有发热、贫血、睡眠不好、烦躁、

易出汗、疲倦乏力、食欲减退、体重减轻、情绪低落等。

猿援强直性脊柱炎
本病以 员园 岁左右及 圆园 耀 源园 岁多见，男性占 怨园 豫以上，早

期常表现为腰椎部疼痛和僵硬感。站立、行走和活动后减轻，剧

烈疼痛多发生在夜间，时常痛醒，疼痛常放射到上肢、下肢、骰

骼、肋间和腹部，脊柱活动受限。周期性发作且日趋严重，以致

整个椎间盘与椎体破坏及韧带钙化而强直；疾病晚期常表现为

头部固定前屈，脊柱后凸形成驼背。能髋病变呈双侧性。载 线
表现，初期骰骼关节间隙变宽，关节边缘呈锯齿状，软骨下骨有

硬化致改变，以后关节面模糊、间隙变窄，直至双侧骰骼关节完

全融合；椎体间纤维环及前后韧带常发生骨化，形成“竹节”样

脊柱，本病类风湿因子常为阴性，而组织相容性抗原 匀蕴粤 原
月圆苑，常为阳性。

源援风湿关节病
关节痛的病因，风湿关节痛是指因风寒湿等因素直接或间

接引起的以关节疼痛为主要临床表现的一种疾病。

第二节摇 风湿病症的治疗

一、中医治疗风湿病

中医治疗风湿病遵循辨证论治原则，首当辨明虚实寒热。

病属实者，以肢体关节肿胀、疼痛、麻木为主症，无正气虚弱表

现。病属虚者，伴气血损伤、脏腑亏虚证候。临床治疗风湿病通

常按病证寒热性质主要分为风寒湿痹与风湿热痹两型。目前各

·怨·




农村常见病治疗和预防常识












﹃
农
家
书
屋
﹄
必
备
书
系
·
第
怨












卷

药店里治疗风湿病的中成药很多，患者应根据自己的具体证型

选用，才有可能取得好的疗效。

员援风寒湿痹
（员）症状：肌肉筋骨关节疼痛、肿胀，肢体麻木，展伸不利，

恶风畏寒，得热痛减，遇冷痛增。舌苔薄白或白腻。风寒湿痹又

有行痹、痛痹及着痹之分。行痹以感受风邪为主，肢体关节多呈

窜痛，痛处游走不定；痛痹以感受寒邪为主，肢体关节痛剧，痛有

定处，喜热怕冷；着痹以感受湿邪为主，肢体关节肿胀，痛处固

定，肌肤麻木、沉重。

（圆）治则：散寒、祛风、除湿、通经活络。
（猿）中成药：风寒湿痹冲剂、风湿关节炎片、追风透骨丸、疏

风定痛丸、小活络丹、宝光风湿液、风湿骨痛丸、祖师麻片、麝香

风湿片、老鹳草膏、史国公药酒、冯了性药酒、骨刺消痛液、护骨

酒、木瓜酒。

（源）外用药：骨友灵擦剂、麝香壮骨膏、天麻追风膏、狗
皮膏。

圆援风湿热痹
（员）症状：肌肉筋骨关节疼痛，局部红肿、灼热，甚者痛不可

及，得冷稍舒，或伴发热、恶风、口渴、烦闷等全身表现，舌质红，

舌苔黄或黄腻。

（圆）治则：清热、祛风、除湿、通经活络。
（猿）中成药：湿热痹冲剂、二妙丸、四妙丸、痹隆清安片等。
猿援其他证型
（员）症状一：若病人肌肉筋骨关节肿痛，而无局部冷热与皮

色异常，亦无喜暖或怕冷等全身症状，则多属感受风湿之邪。

治则：以散风除湿为主。

·园员·
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中成药：散风活络丸、舒筋活血片、活络丹、天麻丸、风湿关

节炎片、昆明山海棠片、雷公藤片、正清风痛宁等，并可外用追风

膏、伤湿止痛膏。

（圆）症状二：若病人肌肉筋骨关节肿痛，怕冷亦怕热，关节
局部喜暖亦喜凉，多为寒热错杂淤血阻络。

治则：散寒清热、通经活络。

中成药：通络开痹片。

（猿）症状三：若风寒湿痹病人兼有气血两虚，可见面色萎
黄、乏力气短、自汗心悸、食少便溏。

治则：益气养血。

中成药：大活络丹、活血通脉片等。

症状四：若风寒湿痹病人兼有肝肾亏虚，可见腰膝酸软、神

疲乏力、健忘尿频、关节强直畸形或女子月经不调、男子阳痿遗

精；偏阴虚者，头晕耳鸣、五心烦热、咽干盗汗；偏阳虚者，形寒

肢冷。

治则：补养肝肾、强壮筋骨。

二、风湿病的常见治疗方法

风湿性疾病是一组以内科治疗为主的肌肉骨骼系统疾病，

包括弥漫性结缔组织病及各种病因引起的关节和关节周围软组

织，包括肌肉、肌腱、韧带等的疾病。常用的治疗方法如下：

（员）风湿病常常侵犯关节、肌肉、骨骼以及软组织，疼痛、肿
胀、关节功能障碍、发热这些症状比较突出，解热镇痛消炎，缓解

症状是治疗这组疾病的首要目的，因此往往选用非甾体抗炎药，

如扶他林、莫比克、乐松、天新利德、西乐葆、万洛等，而且新型的

非甾体类抗炎药作用好、疗效高，副作用明显减少。

·员员·
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（圆）如果风湿性疾病得不到正确合理的治疗，关节、肌肉、
骨骼等病变会导致功能障碍和畸形，留下终身残疾，影响生活和

劳动，给个人和社会带来经济损失。从风湿性疾病侵犯的组织

看，称之为结缔组织病的系统性红斑狼疮、类风湿性关节炎、硬

皮病、多发性肌炎、坏死性血管炎、强直性脊柱炎都有自身免疫

的紊乱，属于自身免疫紊乱的一组疾病。痛风性关节炎已明确

是嘌呤代谢紊乱而导致尿酸盐结晶在关节内沉积，往往有关节

腔、骨骼、韧带受累。因此风湿病的治疗除了对症治疗缓解症状

外，还需进行病因治疗，自身免疫紊乱性的疾病需要免疫调节，

例如使用皮质激素以及免疫抑制剂，免疫抑制疗法有了很大的

进步，新药物不断发现用于临床，如骁息、爱诺华、帕夫林；新疗

法也不断发现，如①对轻型的系统性红斑狼疮采用小剂量强的
松、氯喹、酝栽载 的联合治疗，可以明显减轻副作用；②类风湿性
关节炎采用联合治疗，一线药与二线药的联合治疗，二线药之间

的联合治疗。③大剂量丙种球蛋白治疗重症风湿病。
（猿）生物治疗及骨髓移植治疗也已试用于临床。
（源）对于关节病变还可以采用关节镜治疗，大大提高疗效，

改观了疾病的预后，致残率明显下降，患者的生活质量得到了

改善。

三、风湿病能否根治

在现代医学概念中风湿病是风湿性疾病的简称，泛指影响

骨节、肌肉及其周围软组织，如滑囊、肌腱、筋膜、血管、神经等一

大组疾病。风湿性疾病包含弥漫性结缔组织病（如类风湿关节

炎、系统性红斑狼疮、干燥综合症、炎性肌病、硬皮病、混合性结

缔组织病、白塞病等）、系统性血管炎、脊柱关节病（如强直性脊

·圆员·
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柱炎、反应性关节炎、瑞特综合症等）、骨关节炎、骨质疏松症等

上百种以上的以累及骨、关节等结缔组织为主的疾病总称。

国际上把风湿性疾病作为一门独立的科学研究已有百年历

史，员怨圆苑 年世界五大洲成立了国际抗风湿联盟。在我国内科学
中，风湿病学是最年轻的一门临床学科，员怨愿缘 年成立了中华风
湿学会，在此前后国内几十家大医院先后成立了风湿免疫科。

经过几代风湿病大夫的努力，我国的风湿病诊治水平，已正在赶

上世界先进水平。然而，风湿病的知识在我们国家尚未得到广

泛普及，误诊误治仍然非常普遍，所谓的“祖传秘方”江湖游医、

假药乘虚而入，不恰当夸大西药的副作用，使相当比例的风湿病

患者深受其害，而风湿病的诊治一定要到建有风湿科或风湿免

疫科的大医院才有可能保证。

各种风湿性疾病特别是自身免疫性风湿病，往往有全身多

系统和多器官损害，具有繁复的症状，常因复杂多变的临床表现

成为疑难杂症。风湿病的病程有些缓慢、迁延不愈，有些爆发起

病，诊断和治疗是相当烦琐和复杂的，如果不正规使用药物，常

使诊断和治疗更加困难。

患者的诊断不仅需要详细的病史和查体，而且需要进行各

种抗体等检查，确诊后的治疗更是一个长期过程。多数风湿病

是难以根治的，往往需要长期、甚至终身服药，尽管多数风湿病

难以根治，但仍是可以治疗的，通过正规、系统的用药，绝大多数

的患者可以控制病情、缓解症状、预防残疾、提高生活质量和挽

救生命。如果患有风湿病，不进行治疗或治疗不系统，常会延误

病情，导致残疾、甚至危及生命。随着风湿病发病机理研究的深

入，风湿病的根治方法，如干细胞移植等，正在临床试验中，有理

由相信不久的将来风湿病是一定可以根治的。
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