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补肾益精法治疗免疫性血小板减少症的现代机制探讨

李希 1， 陆嘉惠 2， 徐旻 1， 傅华 1， 沈伟 1

（1. 上海中医药大学附属龙华医院，上海 200032；2. 上海中医药大学附属市中医医院，上海 200071）

摘要：基于文献分析阐释“肾精”与免疫性血小板减少症（ITP）发病的关联，探究补肾益精法在 ITP现代病理机制中的作用

与物质基础。补肾益精法是上海市名中医姚乃中教授临证治疗 ITP的重要方法，从肾出发遣方用药可有效改善 ITP患者的临

床症状与生活质量，提升血小板计数并减少出血表现。ITP发病的现代医学机制复杂，包括巨核细胞成熟障碍导致的血小板

生成不足、细胞/体液免疫异常导致的血小板破坏增加以及出凝血平衡异常等；而补肾益精类药物具有促进巨核细胞成熟与

分化、调控细胞/体液免疫、维持出凝血稳态等作用。补肾益精法治疗 ITP的疗效机制可能与促进血小板生成、减少血小板

破坏以及维持出凝血稳态等有关；中医学中“肾精”的概念可能涵盖了现代医学的骨髓造血干细胞、免疫细胞、凝血因子

等。深入探究补肾益精法的现代机制内涵，将有助于提高 ITP临床遣方用药的精确性与实效性。
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Exploration of Modern Mechanism of Therapy of Nourishing Kidney and
Replenishing Essence for the Treatment of Immune Thrombocytopenia
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（1. Longhua Hospital，Shanghai University of Traditional Chinese Medicine，Shanghai 200032，China；2. Shanghai Municipal
Hospital of Traditional Chinese Medicine，the Affiliated Hospital of Shanghai University of
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Abstract： This paper discussed the connection between kidney essence and the pathogenesis of immune
thrombocytopenia（ITP）based on the analysis of literature，and explored the role and material basis of the therapy
of nourishing kidney and replenishing essence（Bushen Yijing method）in the modern pathological mechanism of
ITP. The Bushen Yijing method is an important method for the clinical treatment of ITP advocated by Professor YAO
Nai-Zhong，a renowned Chinese medicine practitioner in Shanghai. The use of prescriptions for the treatment of
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kidney can effectively improve the clinical symptoms and the quality of life of ITP patients， increase the platelet
count and reduce bleeding manifestations. The modern pathological mechanism of ITP is complex， involving
deficient platelet production due to impaired megakaryocyte maturation， increased platelet destruction due to
abnormal cellular/humoral immunity， and abnormalities in bleeding and clotting homeostasis. In contrast，
medicines for nourishing kidney and replenishing essence are known to promote the maturation and differentiation
of megakaryocytes， regulate cellular/humoral immunity， and maintain bleeding and clotting homeostasis.
Therefore， the therapeutic mechanism of Bushen Yijing method for the treatment of ITP may be related to the
promotion of thrombocytopoiesis， reduction of platelet destruction and maintenance of bleeding and clotting
homeostasis； the concept of kidney essence in the field of traditional Chinese medicine probably covers the bone
marrow hematopoietic stem cells，immune cells and coagulation factors in the field of modern medicine. In-depth
investigation into the modern therapeutic mechanism of Bushen Yijing method will be helpful for improving the
accuracy and effectiveness of clinical prescriptions for ITP.
Keywords： immune thrombocytopenia（ITP）； therapy of nourishing kidney and replenishing essence；

thrombocytopoiesis；immune cells；bleeding and clotting homeostasis；YAO Nai-Zhong

免疫性血小板减少症（immune thrombocytopenia，
ITP）是一种获得性的自身免疫性出血性疾病，以

无明确诱因的孤立性外周血血小板计数减少为主

要特点，临床表现包括皮肤黏膜出血、内脏出

血、致命性颅内出血等 [1]，病势缠绵，迁延不愈。

目前西药治疗 ITP的个体疗效不一，患者病情容易

反复，且治疗药物价格高昂。中医药治疗 ITP具有

较好的临床疗效，可为患者提供更多的治疗选

择。上海市名中医姚乃中教授应用中医药治疗血

液疾病 60余载，以补肾益精法为主临证辨治 ITP，
可有效稳定患者血小板水平及控制出血症状[2]。本

文基于文献分析阐释“肾精”与 ITP发病的关联，

探究补肾益精法在 ITP现代病理机制中的作用与物

质基础，以期提高中医药治疗 ITP的临证疗效。

1 补肾益精法治疗 ITP的中医理论溯源

ITP在中医学中可归属“血证”“紫斑”“葡萄

疫”“肌衄”“虚劳”等范畴。流行病学调查发

现，ITP多好发于老年人及儿童[1，3]。中医典籍中的

相关论述如男子“七八……天癸竭，精少，肾脏

衰，形体皆极”（《素问·上古天真论》）、小儿“肾

常虚”（明代万全《育婴家秘·五脏证治总论》）、

“葡萄疫，其患多生小儿”（明代陈实功《外科正

宗·葡萄疫》）等，佐证了 ITP发病与“肾气虚衰”

“肾气未充”群体的关联性。肾为先天之本，肾精

能生髓，髓可化血，精髓乃为血液化生之源，故

曰“血之源头在乎肾”（清代杨凤庭 《弄丸心

法》）。《黄帝内经》对于肾精与血液化生之间的联

系描述颇著，如《素问·阴阳应象大论》云“肾生

骨髓”；《素问·宣明五气》《素问·脉要精微论》中

均提及“肾主骨”“骨者髓之府”；《灵枢·本神》

有“肾藏精”“ 精生髓”“ 髓化血”的论述。《黄

帝内经素问集注》亦云：“肾之精液入心化赤而为

血”。明代医家张介宾在《景岳全书·血证》中也

指出：“人之初生，必从精始……而血即精之属

也，但精藏于肾，所蕴不多，而血富于冲，所至

皆是”。“血即精之属也”，意为“精血同源”，精

髓是化生血液的重要物质基础，而肾为藏精之重

要场所。

姚乃中教授指出，ITP的病机关键在于“肾虚

精亏、生血乏源”[2]，其中医病机可归纳为 3个方

面：（1）肾精亏虚为其本源。髓海空虚，血液化生

无源，则临床症见腰膝酸软、神疲乏力、头晕耳

鸣、夜尿频数、失眠健忘等肾精不足证候。（2）肾

阳不足为其动因。肾亏火衰，致阴寒凝集，虚火

浮越，阴阳不相为守，故临床症见形寒肢冷、面

色少华、小便清长、大便溏泄、完谷不化、舌胖

苔白、脉沉细弱等阳气衰弱证候。（3）瘀阻脉络致

其病势迁延。清末医家唐容川在其《血证论》中

云：“经隧之中，既有瘀血踞住，则新血不能安行

无恙，终必妄走而吐溢矣”。瘀血致血行不畅，血

不循经而出血，血随气行，日久血气亏耗，推动
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乏力，加剧瘀血内阻，临床症见反复皮肤紫癜、

齿衄鼻衄、头身疼痛等血脉瘀阻证候。姚乃中教

授认为，“精生则髓充，髓充则血生”，故临床上

治疗 ITP常以补肾益精的经验方“灵鹤方”“三仙

止血汤”加减，善用仙灵脾（淫羊藿）、巴戟天、

熟地黄、枸杞子、女贞子、黄精、鸡血藤、三

七、仙鹤草等补肾益精活络药物，以使患者肾气

得固，肾精得复，血脉通利，达血随精生之效。

2 补肾益精法治疗 ITP的现代机制探析

现代医学中，ITP的主要发病机制与血小板自

身抗原免疫耐受性丢失，导致体液免疫和细胞免

疫异常活化，共同介导血小板破坏加速及巨核细

胞产生血小板不足等有关[4-5]。ITP并发的出血、血

栓事件则与其出血与凝血平衡失调机制有关。中

医学认为，“肾精”在 ITP发病中起关键作用[6]，而

补肾益精类药物可通过促进血小板生成、调控细

胞/体液免疫稳态和维持出凝血平衡等，从而治疗

ITP。
2. 1 补肾益精类药物可促进血小板生成 ITP血

小板生成减少与巨核细胞产板能力异常、骨髓间

充质干细胞（BM-MSCs）数量减少、促血小板生成

素（TPO）水平失衡等相关[5，7]。补肾益精类药物可通

过以下途径促进血小板生成：（1）促巨核细胞成熟

分化。研究发现，补肾益精类中药单体如女贞子

中的奇墩果酸、枸杞子中的金粉蕨素对骨髓巨核

系造血细胞有促增殖作用，可有效提高外周血的

血小板水平[8-10]；鸡血藤、制黄精水煎剂有效成分

儿茶素可促进小鼠巨核系祖细胞的增殖与分化，

改善巨核系祖细胞的内源性增殖缺陷[11-12]；淫羊藿

苷元可通过作用于泛素羧基末端酯酶L5、肿瘤坏

死因子 α诱导蛋白 8等靶点，进而激活 IRS1/Akt/
mTOR/GSK3β 和细胞周期通路，并抑制 Hippo、
JAK/STAT和NF-κB通路，最终促进巨核细胞的成

熟与分化[13]。（2）促进骨髓间充质干细胞（BM-MSCs）
的增殖。淫羊藿苷能够有效抑制离体BM-MSCs的
铁死亡 [14]；补肾类复方汤剂“归肾丸”可通过

PI3K/AKT信号通路促进 SD大鼠离体BM-MSCs的
增殖[15]；补肾填髓类药物的含药血清通过调控细胞

转化生长因子β1（TGF-β1）和铁调素的表达，从而

促进体外BM-MSCs数量[16]，并改善患者的MSCs黏
附分子表达水平[17]。（3）调控促血小板生成素（TPO）

水平。研究提示，ITP患者TPO水平降低，应用滋

肾方剂治疗后， TPO水平可一定程度恢复，血小

板计数得以提升 [18]；温肾清卫颗粒可通过抑制 ITP
患者 PAIgG 和 c-MPL mRNA 表达，调节 TPO 水

平，促进其血小板生成增加[19]；养阴消癜汤可通过

促进 TPO与巨核细胞及血小板膜上的 TPO受体结

合，起到提升血小板的作用[20]。

2. 2 补肾益精类药物可减少血小板破坏 ITP的

发病与体液免疫（T细胞）/细胞免疫（B细胞）的异常

活化以及产生的抗血小板抗体密切相关，二者进

一步诱发了血小板的破坏。补肾益精类药物可通

过以下途径减少血小板破坏：（1）调控 T 细胞、

B细胞等以恢复免疫稳态。补肾中药单体淫羊藿苷

可通过调节T细胞极化（降低血清Th1和Th17相关

细胞因子，增加 Th2细胞因子）以产生对 ITP的保

护作用 [21]。应用补肾类方剂联合糖皮质激素治疗

ITP，可降低患者相关血小板抗体水平，并调控各

种细胞信号激活引起的辅助性 T细胞（Th1/Th2）免

疫平衡的失调，提升血小板计数 [22]。研究证实，

Th17分泌 IL-17失衡可诱发 ITP，且在 ITP患者中

分泌 IL-17的CD4+ T细胞和CD8+ T细胞增加[23]，而

滋阴补肾疗法治疗 ITP可降低其血清 IL-17水平，

有效提高外周血的血小板计数[24]。益肾复方可通过

提高调节性B细胞（Breg）表达量，抑制Th1细胞分

泌炎性因子，调控Th1/Th2平衡，改善 ITP动物模

型的免疫耐受 [25]。（2）降低抗血小板抗体水平。在

ITP患者中，因B细胞异常产生的抗血小板抗体与

血小板结合后，可导致血小板被脾脏或肝脏的巨

噬细胞分解[26]，而补肾祛风方能降低血浆中血小板

膜糖蛋白特异性抗体水平，影响血小板表面的膜

抗原GPⅡb/Ⅲa，以减少血小板在脾脏的破坏 [27]。

疏风凉血补肾方能有效降低 ITP小鼠抗血小板抗体

的 IgG值，提高产板巨核细胞比例[28]。（3）其他相关

抗血小板破坏作用。温肾清卫颗粒可促进 ITP患者

CD45- RA+细胞、自然杀伤细胞（NK）恢复，减少

P选择素表达，抑制血小板免疫破坏[29]。树突状细

胞（DC）是人体内的专职抗原递呈细胞之一，在机

体的免疫应答及免疫耐受中发挥重要作用，具有

调节Th1/Th2 平衡的功能。健脾滋肾泻火方可通过

降低小鼠脾脏DC数量和DC表面共刺激分子CD86
的表达，减少 IL-12 p70抗原的分泌，减轻 ITP模

型小鼠的血小板损伤[30]。
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2. 3 补肾益精类药物可维持出凝血稳态 ITP病

理过程中存在出凝血平衡失调，其具体机制尚不

明确。ITP出血的潜在机制可能为骨髓内皮祖细胞

功能受损，导致了参与机体止血的成管功能下

降 [31]，同时 ITP血栓风险亦高于正常人 [32-33]，其可

能机制与内膜损伤及血小板破坏时产生的微粒聚

集以及炎症、血液高凝、血流缓慢等因素相

关[34-35]。补肾益精类药物可通过抑制骨髓内皮祖细

胞功能受损、促进血管内皮修复等维持出凝血稳

态。鹿茸能够动员内皮祖细胞修复内皮功能，促

进血管新生，促进肢体局部毛细血管结构的恢

复[36]；健脾补肾活血方能促进大鼠骨髓源内皮祖细

胞的增殖、迁移及黏附功能，恢复细胞的生物学

功能[37]；含有菟丝子、仙鹤草等益肾中药的扶正解

毒方，可抑制 ITP 患儿体内 von-Willebrand 因子

（vWF）的高表达，减轻血管内皮损伤，以减少血小

板消耗，改善出血症状，同时可通过促进血管内

皮细胞生长因子（VEGF）等对细胞增殖的刺激作

用，加速损伤组织的重建，促进血管内皮修复以

控制出血[38]；含有生地黄、仙鹤草的成药紫癜颗粒

能纠正 ITP状态下的内皮细胞形态学改变，并可通

过调节小鼠外周血浆内皮素1（ET-1）改善因收缩因

子引起的微循环障碍[39]；补肾温阳复方桑椹三仙胶

可改善 ITP患者的出血时间（BT）、血块退缩实验

（CRT），恢复其血小板水平 [40]。临床研究亦证实，

健脾补肾方联合西药治疗 ITP较单纯西药组可更有

效地降低出血评分及出血风险[41]。

3 总结与展望
综上所述，临证运用补肾益精法治疗 ITP具有

良好的疗效。现代微观病理生理与中药药理研究

所取得的成果提示，补肾益精法治疗 ITP的疗效机

制可能与促进血小板生成、减少血小板破坏以及

维持出凝血稳态等有关；中医学中“肾精”的概

念可能涵盖了现代医学的骨髓造血干细胞、免疫

细胞、凝血因子等多项现代物质基础，这有待进

一步的临床与实验验证。深入探究补肾益精法的

现代机制内涵将有助于提高 ITP临床遣方用药的精

确性与实效性。
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