
 

巨幼细胞贫血中医诊疗方案 

（2018 年版） 
一、诊断 

（一）疾病诊断 

西医诊断标准参考《血液病诊断及疗效标准》（第四版） [1]。 

1.临床表现：①贫血症状。②常伴有消化道症状，如食欲缺乏、恶心、腹泻

及腹胀等；舌质红、舌痛、舌乳头萎缩、表面光滑。③可有轻度溶血表现。④可

有神经系统症状。 

2.实验室检查：①大细胞性贫血，MCV＞100fl，多数红细胞呈大卵圆形，

网织红细胞常减少。②白细胞和血小板亦常减少。中性粒细胞核分叶过多(5 叶者

＞5%或 6 叶者＞1%)。③骨髓增生明显活跃，红细胞系呈典型巨幼红细胞生成，

巨幼红细胞＞10%，粒细胞系及巨核细胞系亦有巨型变，特别是晚幼粒细胞改变

明显，核质疏松、肿胀，巨核细胞核分叶过多，血小板生成障碍。④特殊检查显

示有：A.血清叶酸测定(化学发光法)＜4ng/ml，红细胞叶酸测定(化学发光法)＜

100ng/ml；B.血清维生素 B12测定(化学发光法)＜180pg/ml 

具备上述特殊检查 A 者，诊断为叶酸缺乏的巨幼细胞贫血；具备上述特殊

检查 B 者，诊断为维生素 B12缺乏的巨幼细胞贫血。 

（二）证候诊断 

参考《实用中医血液病治疗学》（王启政主编，中国中医药出版社 1994 年出

版）[2]、《常见血液病中医诊疗范例》（陈信义主编，科技文献出版社 2005 年出

版）[3]。 

1.心脾两虚证 

面色苍白，疲乏无力，食少纳呆，腹胀便溏；心悸怔忡，少眠多梦，口干舌

痛，舌质干，少苔或无苔，脉弱无力。 

2.脾肾阳虚证 

头晕耳鸣，心悸气短，畏寒肢冷，腰酸腿软，夜尿频多，食欲欠佳，或有便

溏，或下肢麻木不仁，舌质淡，苔薄或无苔，脉沉细。 



3.胃阴不足证 

心悸气短，口燥咽干，吞咽困难，或口渴、胃痛不适，饮食减少，大便干燥，

舌质红，甚或舌痛，舌光或少苔，脉细或细数。 

4.血虚风痹证 

面色无华，唇甲色淡，乏力气短，失眠心悸，手足麻木，步态不稳，精神抑

郁，烦躁易怒，舌痛，少苔，脉细。 

二、治疗方法 

（一）辨证论治 

1.心脾两虚证 

治法：健脾益气，养血安神。 

推荐方药：归脾汤加减。白术、人参、黄芪、当归、甘草、茯神、远志、酸

枣仁、木香、龙眼肉、生姜、大枣。或具有同类功效的中成药（包括中药注射

剂）。 

2.脾肾阳虚证 

治法：温肾补脾，益精生血。 

推荐方药：十四味建中汤加减。当归、白芍药、白术、甘草、人参、麦门冬、

川芎、肉桂、附子、肉苁蓉、半夏、黄芪、茯苓、熟地黄。或具有同类功效的中

成药（包括中药注射剂）。 

3.胃阴不足证 

治法：养阴益胃，补血生津。 

推荐方药：养胃汤合芍药甘草汤加减。厚朴、苍术、半夏、茯苓、人参、草

果、藿香、橘红、甘草、白芍。或具有同类功效的中成药（包括中药注射剂）。 

4.血虚风痹证 

治法：补益气血，祛风通痹。 

推荐方药：黄芪桂枝五物汤合当归建中汤加减。黄芪、桂枝、芍药、生姜、

大枣、当归、甘草。或具有同类功效的中成药（包括中药注射剂）。 

（二）其他中医特色疗法 

https://baike.baidu.com/item/%E5%BD%93%E5%BD%92
https://baike.baidu.com/item/%E8%BF%9C%E5%BF%97
https://baike.baidu.com/item/%E5%BD%93%E5%BD%92
https://baike.baidu.com/item/%E7%99%BD%E8%8A%8D%E8%8D%AF
https://baike.baidu.com/item/%E7%99%BD%E6%9C%AF
https://baike.baidu.com/item/%E7%94%98%E8%8D%89
https://baike.baidu.com/item/%E4%BA%BA%E5%8F%82/6226
https://baike.baidu.com/item/%E9%BA%A6%E9%97%A8%E5%86%AC
https://baike.baidu.com/item/%E9%BB%84%E8%8A%AA
https://baike.baidu.com/item/%E6%A1%82%E6%9E%9D/16048672


1.食疗 

黄鳝、猪瘦肉、黄芪、大枣，洗净，入水煨 30 分钟，食肉饮汤，有补气养

血之功。适用于贫血所致体倦乏力、心悸、头晕、眼花等证。 

2.针刺 

主穴足三里、膈俞、脾俞、通里、神堂。头晕者，加百会；心悸者，加内关；

失眠者，加神门；腹泻者，加天枢；胃脘痛者，加中脘。针用补法或平补平泻法。 

3.灸法 

以百会、关元、足三里为基本用穴。隔姜灸 7 壮，1 日 1 次，10 次 1 疗程。 

（三）西药治疗 

参照《常见血液病中医诊疗范例》（陈信义主编，科技文献出版社 2005 年出

版）[3]，常规口服叶酸，口服或肌肉注射维生素 B12或甲钴胺。 

（四）护理调摄要点 

1.饮食调理 

饮食营养要合理，食物必须多样化，勿偏食，要多进食富有营养及易于消化

的食物。多食含叶酸丰富的蔬菜，如菠菜、油菜、小白菜、西红柿和花生仁、发

面食品、豆类及其制品等，多吃含维生素 B12 的食物，如动物的肝、肾和肉类、

蛋黄、牛乳、面粉等。饮食应有规律、有节制，禁忌暴饮暴食。忌食辛辣、生冷

不易消化的食物。 

2.情志调理 

应对患者进行必要的医学知识教育，使患者了解巨幼细胞贫血的基本知识，

保持良好心态，配合医生治疗。 

三、疗效评价 

（一）疾病疗效 

参考《血液病诊断及疗效标准》（第四版）[1]拟定。 

1.有效 

（1）临床：贫血、消化道以及神经系统症状消失。 

（2）血象：血红蛋白、白细胞及血小板恢复正常，粒细胞核分叶过多及核

肿胀等现象消失。 



（3）骨髓象：粒细胞核肿胀、巨型变及红系巨型变消失，巨核细胞形态正

常。 

2.无效 

临床症状、血象及骨髓象无改变。 

（二）证候疗效评价 

参照《中药新药临床研究指导原则（2002 版）》[4]拟定。 

1.痊愈:临床症状、体征消失或基本消失，证候积分减少≥95%。 

2.显效:临床症状、体征明显改善，证候积分减少≥70%。 

3.有效:临床症状、体征均有好转，证候积分减少≥30%。 

4.无效：临床症状、体征无明显改善，证候积分减少不足 30%。 

注：计算公式：[（治疗前积分－治疗后积分）／治疗前积分] ×100%。 
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