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着网络和智能手机的广泛应用， 每个人都可以作为
自媒体进行传播。当医院面对一些危机事件时，患者
或者旁观者都可以随意通过网络发表言论， 如果负
面信息占据主要话语权，而医院沉默应对的话，将使
医院极其被动，引发医患之间的信任危机。而如果医
院在自己的 “微” 宣传平台上第一时间做出正面回
应，澄清事实，并通过各大主流媒体及本院职工的大
量转发，则可以形成有利医院的意见气候。
5 “微”宣传平台运用体会及开发方向

在“微”宣传平台运用过程中，笔者越来越体会
到，运用“微”宣传平台不仅仅是受时代潮流所趋，
更因为与以往的医院自身宣传平台（院报、医院官
网等）相比，“微”宣传平台具有传播速度快、宣传人
群广、信息推送便捷新颖、用户接受度高以及宣传
成本低等优势。 在后续功能开发中，“微”宣传平台
还可以设置“在线交流”或者“网上专家”等，更进一
步促进医患沟通，方便患者获得医疗帮助。 便捷、多
元化的手机支付功能，以及智能实时导诊也将是医
院“微”宣传平台的开发方向。

利用“微”宣传平台进行医院宣传工作的前提
是有一个运营成熟的“微”宣传平台，而一个成熟的
“微”宣传平台的搭建需要不断投入时间和精力。 在
新兴媒体蓬勃发展的信息时代，医院宣传部门需要
顺应形势，不断探索，建设好、利用好“微”宣传平
台，使医院宣传在网络领域抓住主动权，树立医院
良好形象，推动医院健康发展。
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鹤膝风是中医临床常见病，具有发病率高、病
程长、治疗困难的特点，中药治疗具有明显优势。
明清时期大量古籍有专门章节记载鹤膝风的诊
治。 我们以《中华医典》为检索工具，采用“鹤膝风、
鼓槌风、膝痈、委中毒”等关键词检索明清时期医
籍，共收集鹤膝风条文 368 条、鼓槌风 27 条、膝痈
27 条、委中毒 19 条。 本文对鹤膝风源流以及明清

时期医家对本病病因病机、 证候特点及相关治疗
的认识进行梳理、总结，并结合笔者临床经验略作
分析。
1 鹤膝风的源流考略

鹤膝风是指以膝关节疼痛、肿大、股胫肌肉消
瘦为特征的疾病，形如鹤膝，故而得名。 这一临床
现象历代医家早有记载，但因没有病名，故以各种
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症状描述或以其他病名散在古籍中。 《黄帝内经·
灵枢》[1]：“膝膑肿痛。 ”隋代巢元方在《诸病源候论》
[2]指出：“小儿禀生血气不足，即肌肉不充，肢体柴
瘦，骨节皆露，如鹤之脚节也。 ”《太平惠民和剂局
方》 [3]：“两膝肿大痛，髀胫枯腊，但存皮骨，拘挛跧
卧，不能屈伸。 ”鹤膝风病名首次记载于《黄帝素问
亘明论方 》 [4]：“伊祁丸治腰脚拳挛 ， 鹤膝风 ，筋
缩。”但未有详细描述。首次定义病名见于《景岳全
书》 [5]：“凡肘膝肿痛，臂细小者，名为鹤膝风，以其
象鹤膝之形而名之也。 ”此后鹤膝风作为专门一类
疾病名称固定下来。 明清以后的论著多有单独章
节论述鹤膝风。

鹤膝风临床表现多样。 有缓慢起病，反复发作
者，如《疡科心得集》[6]92“鹤膝风者，若发之缓者，由
足三阴经亏损，风寒湿之邪乘虚而入，血脉阻滞，
不得流行，注膝成病。 下股之血脉，有去而无返，是
以愈瘦愈冷而筋愈缩；上腿之血脉，有积而无散，
是以愈肿愈热而肌愈削”，这与类风湿性膝关节炎
十分相似，缓慢起病，膝关节红肿、疼痛反复发作，
病势缠绵，肢体活动减少，渐出现肌肉萎缩。 有红
肿化脓者，如《外科启玄》[7]“托疽是足少阳胆经，多
气少血，生于阳关阳陵泉二穴，肿焮作痛，半月有
脓，黄白色者可治，不痛或出鲜血者死，出脓青黑
及长出头渐多者，或无定处者不治”。 此描述接近
化脓性膝关节炎，关节红肿、疼痛，若正气足抗邪
于外则脓出病愈，正虚邪盛形成窦道脓头渐多，或
病菌向内蔓延至骨质，引起肿无定处者，提示预后
不良。

鹤膝风涵盖了风湿免疫科、骨科、感染科的多
种疾病。 如风湿免疫科类风湿性关节炎、骨性关节
炎、脊柱关节病、痛风性关节炎等；骨科常见创伤性
滑膜炎、色素性绒毛结节性滑膜炎；感染科常见结
核性膝关节炎、化脓性膝关节炎。 笼统的鹤膝风病
名很难将这些疾病的特点归纳，因此有必要结合现
代医学， 对鹤膝风病名做进一步的改革和研究，将
它的内涵和外延不断细化、深入。
2 鹤膝风的证候特点

鹤膝风以膝关节肿胀、疼痛为典型表现，辨证
以虚实为纲。
2.1 实证 实证多起病急骤，膝部红肿热痛明显，
常伴寒热交作。 《疡科心得集》[6]92：“有发之暴者为
水鹤膝。 寒热间作，膝之内外皆肿，色微红，热光
亮，股形渐觉细小，此实邪也，为轻证。 ”《疡医大
全》 [8]519：“若两膝内外皆肿，痛如虎咬之状，寒热间
作，股渐细小，膝愈肿大。 ”实证见于各种膝关节炎
的急性发作期，起病急骤，膝关节红肿、疼痛剧烈，

夜间加重。 急性痛风性关节炎、脊柱关节病膝关节
受累以关节红肿、舌苔厚腻等湿热证多见。 类风湿
性关节炎、银屑病关节炎急性期除膝关节肿痛外，
常伴皮肤血管炎见皮肤潮红、溃烂，口舌生疮等毒
火证候。
2.2 虚证 虚证多起病缓慢， 膝部漫肿， 皮色如
常，多为隐痛，证候复杂多样。 如《医法圆通》[9]：“膝
肿痛，但其证多皮色如常 ，漫肿微痛，实属阳微不
能化阴。 ”《医宗金鉴》 [10]：“鹤膝风，膝内隐痛寒胜
也。 ”此两条原文提示阳虚证以关节漫肿、隐痛为
辨证要点。 《外科枢要》 [11]：“鹤膝风， 若伤于肝肾
者，形瘦嗜卧，寝息发热，痰盛作渴，小便频数，五
脏虚损也，用六味丸。 脐腹疼痛，夜多漩溺，脚膝无
力，头晕吐痰，肾气冷败也，用八味丸。 ”此为肾虚
证的典型表现，肝肾阴虚者常以形体消瘦、夜间烦
热、口干渴、小便数为特征；脾肾阳虚者常以腰膝
酸软、痰涎壅盛、小便清长为特点。 《外科枢要》[11]：
“鹤膝风，发热大渴，不欲近衣，面目赤色 ，脉大而
虚，血虚发燥，用当归补血汤。 ”《张氏医通》[12]：“妇
人鹤膝风， 发热恶寒， 十全大补汤， 皆属气血亏
损。 ” 临床常见更年期妇女膝关节肿痛伴寒热往
来 、潮热烦渴 、面赤 、性情急躁等症状 ，辨证属气
血、肝肾亏虚，虚阳上浮。

古籍记载的实证、虚证在临床均屡见不鲜，不
同疾病表现出不同证候特点。 痛风性关节炎、脊柱
关节病以湿热证多见， 骨性关节炎以肾虚兼夹痰
瘀多见， 类风湿性膝关节炎以阴虚兼夹毒热者多
见。
3 鹤膝风的病因病机

诸多医家对鹤膝风有不同认识， 但总以虚、实
为纲。 实证以初感外邪、气滞血瘀为特点，虚证有阴
虚、阳虚的不同，疾病的转归与素体禀赋、病程长
短、病邪属性有关。
3.1 外邪论 感受风寒湿邪或肠中之湿热、 疫毒
而发病，多为实证、热证。 《外科十三方考》[13]：“此症
生于膝眼上两鬼眼穴内，肿起痛如针刺，其症之起
因，大抵由少年时不知保重身体，过于酒色斫丧，兼
受风湿所致。 ”《疡医大全》[8]520：“王肯堂曰：两膝肿
痛，股渐小，曰鹤膝风，一名鼓槌风。 起于中湿，或因
痢后脚弱缓，痛不能行履，名曰痢风。 或伤寒余毒，
不能发散，风寒湿气结于经络，血脉不流以致筋愈
缩而股愈细。 ……张真人曰：此病乃立而行房，风湿
侵于两膝，故成此疾。 ”《医法圆通》[9]：“按膝肿痛一
证，由其素秉阳旺，过食酿酒厚味，湿热毒邪流入下
焦关节处，运行不畅，遏郁而红肿便生。 ”风湿性疾
病与外邪关系密切。 如反应性关节炎，是一种发生
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于特定部位（如肠道和泌尿系）感染之后而出现的
关节炎，与古籍提到的“酒色斫丧”、“痢风”相吻合；
痛风性关节炎与过食醇酒厚味、湿热毒邪内侵密切
相关。
3.2 郁滞论 多见于中老年女性， 由情志不遂，肝
郁脾虚，气血运行不畅，痰瘀流注关节所致。 《张氏
医通》[12]：“妇人鹤膝风，因郁怒致损肝脾，而为风邪
所袭，或先肢体筋挛，膝渐大，腿渐细，如鹤膝状。 ”
《疡医大全》[8]520：“鼓槌鹤膝起于中湿， 盖足膝属肝，
肝有风寒湿气，则血脉阻滞不能流行，注膝成病。 ”
膝关节炎女性患者远多于男性，古人特以“妇人鹤
膝风”指代这一临床现象。 女性的生理特点与发病
密切相关，女性多易郁怒伤肝脾、气血，又经过经、
带、胎、产等气血耗伤，易致肝肾不足，无以主骨养
筋，筋骨失养，成为易于患病的内在基础。 现代医学
证实雌激素水平与类风湿性关节炎、骨性关节炎发
病关系密切[14-15]。
3.3 阳虚论 素体阳气亏虚，温煦无力，感受外邪，
入里寒化，寒湿、瘀血流注关节致发本病。 《医法圆
通》[9]：“按膝肿痛一证，因阳虚者，由其素秉不足，阴
邪寒湿丛生，流入下焦关节屈伸之处，或胃阳不足，
过于饮酒，酒湿之邪，流入关节，阻滞不行。 ”《疡医
大全》[8]520：“膝间肿痛不消，防成鹤膝风，以膝肿如鹤
足胫细， 脉多弦紧是也。 乃三阴经虚寒湿流注为
患。 ”此类患者多见于疾病后期，与素体禀赋关系密
切，多久居寒湿之地。
3.4 阴虚论 先天肾气衰薄，足三阴经亏损，加之
感受外邪，日久气血亏虚，筋脉失养致发本病。 《外
科正宗》[16]：“鹤膝风乃三阴亏损不足之证。 ”《医学心
悟》[17]：“鹤膝风，此三阴本亏，寒邪袭于经络，遂成斯
症。 ”《类证治裁》[18]299：“多由足三阴经亏损，风邪乘
之使然。 ”持此观点的医家是最多的，阴虚论在鹤膝
风的发病机理中被广泛接受， 且对后世影响深远。
鹤膝风患者多为老年女性，常伴气短、疲乏、自汗或
盗汗、五心烦热、口干、面颧暗红、舌质红少苔、脉细
数无力等气阴亏虚的症状， 尤在类风湿性关节炎、
干燥综合征中极为常见，与古代记载十分吻合。

鹤膝风的病因病机在现代临床仍具指导意义。
痛风性关节炎多以湿热为患；感受外邪为多种膝关
节炎常见的诱发因素； 骨性关节炎多见于女性，病
机有肝郁、肾虚的不同；类风湿性关节炎、干燥综合
征以阴虚挟内热多见。
4 鹤膝风的治疗

就各家经验而言，仍以虚、实为纲。 实证多用清
热、利湿、疏肝等方法，虚证多用补气养血、补肾的
方法，虚实夹杂证多用滋阴清热法。

4.1 实证
4.1.1 清热类 多用于实热证。 临床表现为膝部
红肿，憎寒壮热或寒热交作，治疗以清热解毒、凉
血散结为治则，常用方剂为保阴煎、大秦艽汤、仙
方活命饮、羚羊角散等。 《类证治裁》 [18]300：“或膝两
旁肿痛 ，憎寒壮热 ，肿处手不可近者 ，名膝眼毒 。
胜金丹、仙方活命饮加牛膝。 ”《景岳全书》[5]：“膝肿
痛者，热胜者，宜保阴煎、大秦艽汤之类主之。 ”《疡
科心得集》[6]93：“小儿鹤膝风， 如色红肿， 朝轻暮
重，寒热交作者，先以羚羊角散加黄柏、苍术。 ”我
们临床实践证实， 清热凉血解毒药物在膝关节炎
急性期疗效较好，常用方剂为四妙勇安汤、犀角地
黄汤等。
4.1.2 利湿类 多用于湿热证、寒湿证。 临床表现
为关节壅肿，不能屈伸。治疗以淡渗利湿为治则，常
用方剂如二妙散、五苓散等。 《类证治裁》 [18]300：“膝
者筋之府，屈伸不利，两膝壅肿，内外皆痛，腿细膝
粗，如鹤之膝，是名鹤膝风。若挟湿热，苍龟丸，或二
妙散。 ”《景岳全书》[5]：“或止以两膝肿大，腿枯细，
不能屈伸，俗又谓之鼓槌风，总不过风寒湿三气流
注之为病也。湿胜者，宜五苓散、理中汤之类主之。”
在痛风性膝关节炎治疗中清热利湿为常用治则，疗
效肯定。
4.1.3 疏肝类 多用于女性肝郁气滞证 。 临床表
现为关节肿痛， 伴胸胁不利、 烦热不已、 月经不
调，遍身酸痛。 治疗以疏肝解郁为治则，常用方剂
如逍遥散、归脾汤等。《张氏医通》 [12]：“妇人鹤膝风
证，晡热内热，寒热往来，逍遥散。 月经先期，加味
逍遥散。 ”《续名医类案》 [19]：“一妇人久郁怒，膝肿
胸胁不利 ，内热寒热 ，经候不调 ，遍身酸痛 ，此胃
气亏损。 先用补中益气汤加半夏、茯苓，三十余剂
胃气渐醒。 又用大风汤与归脾汤，膝肿渐消。 用加
味逍遥散、大风汤全消。 又用八珍汤加丹皮，调理
而安。 ” 更年期妇女发生膝关节炎常将疏肝解郁
药物与调补气血、 滋补肝肾药物同用， 往往取得
满意疗效。
4.2 虚证
4.2.1 补气类 多用于气虚证。 临床表现为食少面
黄、体倦、头晕头痛，治疗以补脾益气为治则，常用
方剂如六君子汤、补中益气汤等。 《类证治裁》[18]300：
“鹤膝风食少面黄，六君子汤。 中气不足，补中益气
汤。 ”《张氏医通》[12]：“妇人鹤膝风，其食少体倦，六君
子汤。 ”此治疗方法多见于疾病后期，长期服药致患
者脾虚明显，不思饮食，倦怠乏力，膝关节漫肿，运
用补气类药物常常使病人机体状态明显改善，利于
疾病的恢复。
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4.2.2 补血类 多用于血虚证。 临床表现为关节肿
痛、倏忽发热、惊悸少寐、月经过期、脉大而渴，治疗
以补气养血为治则，常用方剂如十全大补汤、八珍
汤、当归补血汤等。 《类证治裁》[18]300：“鹤膝风血虚发
热面赤，脉大而渴，当归补血汤。 ”《张氏医通》[12]：“妇
人鹤膝风，发热恶寒，十全大补汤。 惊悸少寐，归脾
汤。 月经过期，补中益气汤。 ”鹤膝风血虚证多见于
女性，常与舒肝解郁药物合用。
4.2.3 补肾类 临床表现为形瘦发热、 腰膝酸软、
小便频数，治疗以滋补肾阴、温补肾阳、补肾壮骨为
治则，常用方剂如桂附类、地黄六味丸、独活寄生汤
等。 《类证治裁》[18]300：“鹤膝风阴虚形瘦发热，六味地
黄汤。 脓清肌肉不生，或头晕吐痰，八味地黄丸加鹿
茸、牛膝。 由脚软渐成鹤膝，独活寄生汤。 ”《医宗金
鉴·幼科杂病心法要诀》[20]：“小儿鹤膝风， 多因禀赋
不足，血气不荣，肌肉削瘦，遂致骨节外露，筋脉挛
缩，股渐细小，而膝愈大，腰皆肾虚不能生精髓之故
也，须先服大防风汤，继以补肾地黄丸治之，庶气血
充而证自愈矣。 ”补肾类中药治疗鹤膝风多见于疾
病后期，关节畸形、功能障碍明显者，长期服用远期
疗效显著。
4.3 虚实错杂证 临床表现为关节肿痛、 肌肉日
瘦、内热食减，治疗以养阴清热为治则，常用方剂如
黄连阿胶汤、四神煎等。 《医法圆通》 [9]：“按膝肿痛
一证，遏郁而红肿便生。法宜养阴清热，兼理气除湿
为主，如黄连阿胶汤加苓、术，补血汤如秦艽、羌活、
桑根、香附、麦芽之类。 ”《验方新编》[21]：“鹤膝风病
在筋则伸不能屈，在骨则移动维艰。久则日粗日肿，
大腿日细。 四神煎：生黄芪半斤，远志肉、牛膝各三
两，石斛四两，用水十碗煎二碗，再入金银花二两，
煎一碗，一气服之，服后觉两腿如火之热，即盖暖
被，汗出如雨，待汗散后缓缓去被忌风，一服病去大
半，再服除根，不论近久皆效。 ”我科运用四神煎治
疗膝关节炎疗效肯定，已成为专病专方。
5 结语

中医古籍中关于鹤膝风的记载较为全面 、翔
实，将鹤膝风作为独立疾病加以论述。 历代医家对
该病从不同的角度、深度进行了探讨，基本形成了
鹤膝风成熟的理论、辨治系统，对我们探索研究该
病起到了重要的作用，但仍有许多问题值得我们进
一步探讨。 首先鹤膝风的病名过于笼统，不同疾病
的证候、病机、治法方药均有鲜明特点，有必要加以
总结、归纳使之更符合现代医学的临床要求；其次，
应在古籍研究基础上结合现代医学进展做临床及
实验研究，以揭示证候、病机的微观基础，力求科学
揭示疾病的本质；最后，免疫科临床出现了阴虚兼

夹热毒的情形，这在历代文献中记载较少，有必要
进一步研究，拓展鹤膝风的中医理论。
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