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摘  要 

股骨头缺血性坏死(Avascular necrosis of femoral head, ANFH)又称股骨头坏死(ONFH)，是由于多种诱

因形成的股骨头正常血运中断从而继发坏死的一种严重疾病，其中肝肾亏虚型的ONFH为本虚标实之证，

产生原因多为患者年老体虚、或禀赋不足，素体正虚，又因乙癸同源，肝肾亏虚引起筋脉滋养不足，阴

损及阳，用于鼓动人体正常活动的阳气衰微，温煦失常，精髓缺失；机体受邪后无以抗邪，从而继发肝

肾亏虚型的ONFH。该文以“肝肾亏虚”型ONFH为讨论方向，结合其病因病机及相关治疗，对该病进一

步研讨。 
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Abstract 
Avascular necrosis of femoral head (ANFH), also known as necrosis of the femoral head, is a se-
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rious disease of secondary necrosis due to the interruption of normal blood flow of the femoral 
head caused by various inducements. Among them, ONFH of liver and kidney deficiency type is the 
syndrome of primary deficiency and solid deficiency. The reasons are mostly due to the deficiency 
of the patient’s body in old age, or lack of endowment, and positive deficiency of the plain body. 
Yang qi used to stimulate the normal activities of the human body is weak, warm disorder, the es-
sence is missing; After the body is affected by the evil, there is no resistance to the evil, which 
leads to the secondary liver and kidney deficiency type ONFH. In this paper, “liver and kidney defi-
ciency” type ONFH as the direction of discussion, combined with its etiology, pathogenesis and re-
lated treatment, to further study the disease. 
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1. 引言 

股骨头坏死(Necrosis of the femoral head)，是由于多种因素使股骨头正常血液循环遭到破坏，其

产生原因可分为由外伤导致的股骨颈骨折、髋关节脱位等创伤型；酗酒、糖皮质激素的超剂量使用

的非创伤型两大类，由多种原因导致股骨头血供中断或受损，引起股骨头及关节腔局部的骨细胞死

亡及随后的畸形愈合，从而使股骨头自身的正常生理结构形变、塌陷、关节功能障碍，本病发展致

晚期可出现：明显的患肢短缩、大腿臀部肌肉严重萎缩，影响患者的正常生活。ONFH 本身就是一种

隐匿性较强、致残率较高的进行性疾病，ONFH 治疗不及时，极易造成患者下肢的正常生理功能丧失

[1]；如能在早期对该病积极应对治疗，可有效降低致残风险。因此该疾病的前期预防和早期治疗格

外重要，虽然中西医各界对治疗的看法不一，但对于年老体虚、禀赋不足或疾病还未进展的患者最

理想的仍然是保守治疗，保留自身股骨头并提高生活质量，而不是人工假体置换或植骨术、骨移植，

就目前现代医学的发展程度而言，人工置换的假体也只有几年至十几年不等，后期仍然需要大量维

护。因此恢复股骨头血供，改善局部组织缺血，重建患者自身健康股骨头并防止塌陷才是本病的根

本治疗方向。 

2. 古籍中医对 ONFH 的认识 

虽古籍中无 ONFH 的对应证型，但“骨痹”、“骨蚀”、“骨痿”[2]等证皆提到了类似 ONFH 的症

状。《内经·素问》痿论篇中论述到：“肾主身之骨髓……肾气热，则腰脊不举……发为骨痿。”其中

“肾气热”是指肾的经气盛，由肾气过剩形成热伤精，从而髓减骨枯，滋养不足，腰脊不能直立，其与

ONFH 的“壮火食气”、“壮火散气”的产生原因相当。《灵枢·刺节真邪》中：“虚邪之入于身也深，

寒与热相搏……寒胜其热，则骨疼内枯；热胜其寒，则烂肉腐肌为脓，内伤骨，内伤骨为骨蚀。”该病

与 ONFH 的久患疮疡导致正气衰弱，寒热相搏于内而破坏正常的骨质，局部产生坏死变形的病程发展相

同。《素问·痹论》中：“风寒湿三气杂至，合而为痹也……”痹症的产生多因感受了“风、寒、湿”
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三邪影响正常人体生理机能，外邪侵扰，经脉气血闭阻，筋骨关节失养所致[3]。“痹在于骨则重”《症

因脉治》卷三中：“痹者闭也，经络闭塞，麻痹不仁，或攻注作痛，或凝结关节，或重著难移……”。

“痹”为闭塞之证，局部血液循环失常，肢体疼痛麻木，关节沉重活动困难；人体正虚受邪，或外伤引

起股骨头血供受损且中断，股骨头及关节腔局部的骨细胞缺血死亡，局部疼痛难忍行动且困难关节变形，

与 ONFH 症状表现极为相似。 

3. 现代中医对 ONFH 的认识 

对 ONFH 的理解、看法、认识不同，对应的制定标准、分型也有所不同。如国家中医药管理局在 1994
年制定发布了《中医病证诊断疗效标准》[4]，将 ONFH 的中医证型分为气滞血瘀型、风寒湿痹型、痰湿

型、气血虚弱型、肝肾不足型 5 型；国家药品监督管理局在 2002 年发布了《中药新药临床研究指导原则》

[5]，其中将 ONFH 分为筋脉瘀滞证、肝肾亏损证 2 型。中华中医药学会于 2012 年发布的《成人股骨头

缺血性坏死》[6]标准中，将其分为气滞血瘀证、筋骨劳损证、寒湿凝滞证、骨蚀痰湿证、内损酒精证和

气血两虚、肝肾亏虚证 6 型；并在 2019 年再次起草了《股骨头坏死中医辨证标准》[7]，将 ONFH 大致

的分为早、中、晚三期，早期又分为气滞血瘀证、痰瘀阻络证；中期为经脉闭阻证；晚期为肝肾亏虚证。

因为中医辩证论治是中医开展临床治疗和科研教学的前提，制定合理的中医辨证标准有利于提高国内临

床使用中医药治疗 ONFH 的总体占比，可以有效地推进了中医药事业的发展。 

4. 肝肾亏虚型 ONFH 的产生原因 

与本病最密切的脏腑当属肝脾肾三脏[8]。 
肾为先天之本，内寄人体元阴元阳，肾阴为肾中之阴气，与肾阳相对，是指肾宁静、濡养、滋润

的一面，并且可以与肾阳相互制约拮抗，对人体的各个脏腑器官都起到了滋润和濡养的作用，是全身

阴液的根本，而肾的滋润濡养正是保证股骨头局部血液运行正常的关键。脾为后天之本，气血生化之

源，脾胃虚弱，致后天之精化生乏源，无以滋养肾精，先天之精的肾精亏虚，禀赋不足，正气虚久病

及肾从而损伤先天之本，且脏腑功能失常无法抵御外邪，为 ONFH 的诱因之一。肝之阴为广义的肝阴，

指的是肝之滋养、宁静、柔润的一面，并能制约过亢的肝阳，若肝阴不足，疏泄不利，既可导致情志

郁而化火、进而生热，此火热皆为肝阴不足而产生。狭义的肝阴为肝的营血和阴液，肝主疏泄功能的

发挥，有赖于其肝血的充沛。若肝血充沛则气行有度，疏中有柔。肝血缺乏，会引起气血失司而妄行。

当肝阴虚生热损耗营血、阴液，不能充足的滋养机体，导致股骨头局部濡养不足。本病的病机多为本

虚标实[9]，其中“本”为肝肾之亏虚，因乙癸同源，肝肾亏虚引起筋脉滋养不足，阴损及阳，阳气虚

衰，鼓动无力，温煦失常，无以抗邪，精髓缺失，肝主筋、肾主骨生髓，所以肝肾不足则筋脉滋养不

足，筋脉包绕骨质，若筋脉滋养不足会对骨关节的活动产生影响；其“标”为风、寒、湿邪等外邪侵

袭机体，邪气瘀阻经脉，局部气血之运行不畅，形成痰阻寒凝气滞血瘀的实证，导致活动障碍的出现，

多种因素相互作用是引发 ONFH 的根本原因，又因为患者长期的阴阳虚损，从而继发肝肾亏虚型的

ONFH。 
除脏腑失调外，糖皮质激素也是本病的诱因之一，例如张金良[10]认为，对于健康人体来说：生理性

分泌的适量糖皮质激素、及合理的医源性糖皮质激素的应用是人体正常生命所需活动的“少火”，“少

火生气”使“少火之气壮”。可对正常人体产生温煦推动的作用，若医源性糖皮质激素的使用超过正常

“少火”的生理剂量，形成耗损人体的“壮火”，“壮火”没有得到有合理的利用积累即“壮火散气”，

导致“壮火之气衰”，损伤肾气、肾精，致火旺伤肾阴，日久及阳，最终导致肝肾的阴阳两亏。故肝肾

阴亏型 ONFH 为较常见的中医分型之一。 
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5. 中医对肝肾亏虚型 ONFH 的相关治疗现状 

5.1. 针灸治疗 

《黄帝内经》内提及到：“藏寒生满病，其治宜灸”，是对针灸治疗作用最早的解释，针灸又分为

针法与灸法，针法是指依照中医基础理论，把针按照一定的角度刺入患者皮肤，对人体特定部位运用提

插捻转等行针手法进行刺激，从而达到治疗疾病的目的，可有效治疗急症、痛症，减轻患者不适的症状。

研究表明针刺治疗能够刺激脑啡呔释放，增加患者对疼痛的耐受量，可有效的缓解疼痛[11]。对于疾病的

治疗，单一的使用针灸的就可以有显著的疗效，王秋月等[12]对 20 例 ONFH 患者使用“股六针”的针法

进行疾病治疗，总有效率可达 95%，其在实验中发现：适度的针刺治疗可显著使股骨头内压力降低，并

可有效的恢复股骨头内局部组织的血液循环，使局部组织自我修复作用趋于正常。胡世鹏等[13]在温针灸、

推拿治疗 ONFH 的疗效差异性以及不同的治疗方法的研究中发现：中医保守疗法在治疗 ONFH 方面有着

确实的临床疗效，其中针灸治疗对于疼痛、功能受限治疗效果更佳。 
针灸联合中药治疗 ONFH 效果更佳显著，王洋等[14]研究：实验组进行髋关节腔内注射冠心宁联合

针灸治疗的方法，髋关节功能(Harris)评分优良状况明显优于只进行注射冠心宁治疗的对照组，且实验中

的不良反应的发生率要明显少于对照组。在中成药治疗并配合针灸治疗 ONFH，可以有效改善患者髋关

节基本功能，减少局部疼痛，显著降低治疗中的不良反应发生率。冯雪等[15]抽取 52 例早期非创伤性股

骨头坏死病例，实验组采用冠心宁注射于患者髋关节腔治疗、针灸法治疗 26 例，对照组只采用冠心宁注

射于患者髋关节腔 26 例，其中实验组患者治疗总时间、治疗后的恢复时间更短，相较于对照组及格率更

高，不良反应明显要更低。 
除了毫针的临床应用外，银质针的温针灸可加速股骨头和局部软组织的血液循环，并有效的减缓骨

破坏，减少局部疼痛，结合艾灸的温热作用，调和气血、通络止痛。郭永红依照此理论基础，使用银质

针温针灸进行治疗，取得显著的治疗效果[16]。张鑫杰等对 70 例肝肾亏虚型 ONFH 患者采用“火针联合

骨坏死康复丸治疗”方法，治疗组、对照组均口服骨坏死康复丸，配合治疗后的拄拐行走练习，对照组

予普通针刺治疗，实验组予火针治疗。实验组的优良率、影像学稳定率、Harris 单项评分，包括：患处

疼痛程度、髋关节活动度、髋关节畸形和髋关节功能，以及试验后的总评分均高于普通针刺的治疗。 
针灸及其相关治疗有创伤性小、治疗费用低、副作用少等优势。对于非创伤性 ONFH 能通过针灸等

进行保守治疗，且针灸对于 ONFH 的疗效显著，治疗痛苦少，安全性高，适合临床上的应用[17]。 

5.2. 中药等其他治疗方法 

近几年来，临床在西药合并物理治疗 ONFH 的基础上加入了中药及针灸推拿等中医方法进行治疗，

通过中医、西医进行联合治疗，本病的临床治疗效果得到了显著的提高，并在业界内相关的指南、诊疗

共识中获得推荐[18] [19]。谢亚龙认为[20]，对于肝肾亏虚型的 ONFH，加味六味地黄汤能缓解该病引起

的关节疼痛，并且在一定程度上可以恢复髋关节功能，进一步的延缓病情进展，对早期保髋治疗有一定

的治疗意义；其使用的原方出自《景岳全书》卷五十三中的六味地黄汤，本方可有效治疗肾阴亏损，头

晕耳鸣，腰膝酸软，骨蒸潮热，盗汗遗精之肾阴亏虚之证；且六味地黄汤在《沈氏女科辑要笺疏》中也

有提及：“六味地黄汤，治肝肾不足，真阴亏损，精血枯竭。”与肝肾亏虚型 ONFH 的产生原因相类似，

都由肝肾不足精血亏损所致。由此可知补益肝肾、活血通络及修复软骨法治疗对于早期中期治疗效果显

著且不良反应相对较少。木定海[21]在其文章中提及肝肾亏虚型 ONFH 的治疗原则：本病治则为滋补肝

肾，强筋壮骨。使用六味地黄丸加当归、川芎、牛膝、龟胶等补肾滋肝，若失眠多梦加酸枣仁、茯神等

以养心补肝、宁心安神，若五心烦热加地骨皮、鳖甲等以清退虚热、补益阴血。该方剂的治疗适用于对
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中药敏感患者，可以通过辨证论治对患者的身体上的不适进行有效的治疗，尤其对酒精型患者治疗效果

最佳。罗勇、杨敏等人[22]使用补益肝肾、活血通络法在口服仙灵骨葆胶囊并联合髋关节腔灌注丹红注射

液、玻璃酸钠注射液治疗中期的 ONFH 的临床疗效中，对照组在改善疼痛程度、关节畸形、关节活动度

及 Harris 总评分方面优于对照组，治疗组影像稳定率也要高于对照组。 
且在本病的保守治疗方面，中医药联合西药治疗相比单纯西医治疗本身就有较大的优势。冯居平[23]

使用活骨汤联合介入和西药治疗早期 ONFH 坏死，该临床实验中，中西医联合治疗对于患者自身恢复起

到了至关重要的作用。相比较于对照组，50 例的实验组在对照组治疗基础上加服活骨汤，经治疗后，实

验组的 Harris 评分和视觉模拟评分法评分均高于对照组，实验组总有效率相对于对照组高出 14%。吴宪

[24]使用启功散加减治疗早期 ONFH，给予对照组常规西药联合物理治疗，观察组在对照组基础上采取启

功散加减治疗，两组临床疗效进行对比，治疗后观察组患者治疗总有效率为 96.6%，显著高于对照组治

疗总有效率的 76.7%。朱蜀云等[25]的研究结果说明：在使用中药和推拿联合治疗由激素和酒精造成的中

晚期 ONFH 具有显著功效，在此临床治疗方法的应用下，能够有效的减小由于患者髋关节疼痛对生活

的影响程度，并可以恢复患者的正常活动、行走，并提高自身的生产生活能力。中西医联合治疗对于

本病有十分重要的作用，不该否认中医或西医任一方在该病治疗中的贡献，考虑患者的自身利益才是

重中之重。 

6. 结语 

ONFH 作为中西医统一认为的难治性疾病，其病程长，病症进展缓慢，一旦股骨颈血运中断即形成

坏死且不可逆，对患者本人的身心健康造成严重损害，对家庭社会也带来了相当大的经济负担。对于年

龄大、身体较为虚弱、有基础疾病的老年患者，围手术期依从性差、对疼痛耐受度较低[26]，术后恢复较

慢且缺乏足够的活动量，长期卧床极易引起深静脉血栓、泌尿系统感染、褥疮、坠积性肺炎等并发症，

而中医药作为我国独有的医疗宝库，在近几年对于早中期 ONFH 的系统治疗中也产生了重要作用，不仅

疗效显著、治法多样、不良反应较少、疗效确切、且患者对中医药治疗方法接受度高，可显著地延缓病

情发展、减轻病痛。利用中医本身特有的优势来诊治，遵循乙癸同源，滋肾阴并补肝阴，活血化瘀，通

络止痛，辨证论治地对 ONFH 进行系统的治疗，有效地延缓病情，使患者恢复正常的工作生活。虽中医

药的应用对肝肾亏虚型 ONFH 的防治效果显著，但不足的是，中医药相关治疗对晚期的 ONFH 相关研究

报道匮乏，是目前亟待解决的问题。 
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