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定 义

虚劳又称虚损。

是以脏腑功能衰退、气血阴阳亏损，日久不复为

主要病机，以五脏虚候为主要临床表现的多种慢

性虚弱证候的总称。

虚：精气夺则虚；

损：久虚不复谓之损；

劳：损极不复谓之劳。
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历史沿革

《黄帝内经》有诸多对虚证的论述：

《素问•通评虚实论》“精气夺则虚”可视为虚证的提纲。

《素问•调经论》“阳虚则外寒，阴虚则内热”，说明虚证

有阳虚、阴虚之分，并指明各自的特点。

《素问•至真要大论》“衰者补之”，“损者益之”，“劳

者温之”，提出虚证的治则。
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历史沿革

《难经》提出“五损”学说：

《难经•十四难》：“一损损于皮毛，皮聚而毛落；

二损损于血脉，血脉虚少，不能荣于五脏六腑；三

损损于肌肉，肌肉消瘦，饮食不能为肌肤；四损损

于筋，筋缓不能自收持；五损损于骨，骨萎不能起

于床。”阐述了五脏亏损的证状。
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历史沿革

汉代张仲景在《金匮要略》中首先提出虚劳病

名，并举出具体方药。

《金匮要略•血痹虚劳病脉证并治》：“虚劳

诸不足，风气百疾，薯蓣丸为方”；“虚劳里

急诸不足，黄芪建中汤主之。”
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历史沿革

《诸病源候论•虚劳病诸候》：“夫虚劳者，五
劳六极七伤是也。”

李东垣以脾胃立论，重视脾胃，长于甘温补中。

朱丹溪重视肝肾，善于滋阴降火。
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历史沿革

明代张景岳对阴阳互根的理论作了深刻的阐发，
对虚劳的理论认识及临床治疗都有较大的发展。

《景岳全书•新方八略》：“善补阳者，必于阴中
求阳，则阳得阴助而生化无穷；善补阴者，必于

阳中求阴，则阴得阳升而泉源不竭。”提出“阴

中求阳，阳中求阴”治则。

创制左归丸、右归丸沿用至今
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历史沿革

《医宗必读》强调了脾、肾在虚劳发病和治
疗中的重要性。

《医宗必读•虚劳》：“夫人之虚，不属于
气，即属于血，五藏六府，莫能外焉。而独

举脾肾者，水为万物之元，土为万物之母，

二藏安和，一身皆治，百疾不生。”
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历史沿革

汪绮石《理虚元鉴》为虚劳专书，对虚劳的病因、
病机、治疗、预防及护理均有较好的论述。

《理虚元鉴•治虚有三本》：“治虚有三本，肺、
脾、肾是也。肺为五脏之天，脾为百骸之母，肾
为性命之根，治肺、治脾、治肾，治虚之道毕矣。
”

清•《不居集》治疗虚劳尤其重视保护胃气，认
为胃气存始能复真阳之不足。本对虚劳的资料作
了比较系统的汇集整理，是研究虚劳的一部有价
值的参考书。
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对应病证

现代医学中，凡先天禀赋不足，后天失养，久病体虚，久

虚不复等多种以脏腑气血阴阳虚损为主要表现的病证，均

属于本证范围。多个系统的多种慢性消耗性和功能衰退性

疾病，如造血功能障碍、代谢紊乱、营养缺乏、内分泌功

能紊乱、自身免疫功能低下，以及各系统器官功能衰退为

主要临床表现的病症，出现类似虚劳的临床表现时，均可

参照本节辨证论治。
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11 病因病机
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禀赋薄弱
     

父母年老体衰，胎中失养

素质不强
     

孕育不足，生后喂养失当

烦劳过度

     

忧郁思虑，劳神过度──损伤心脾

损伤五脏

     

早婚多育，恣情纵欲──损伤肾精　　因虚致病

饮食不节，嗜欲偏食　　　　　　　　　　　　　久虚不复虚劳
饮食损伤

                           

损伤脾胃             

营养不良，饮酒过度
 

大病久病

     

邪气过盛 ── 脏器损伤
     

　　　　久病失于调理 ──正虚难复　　　因病致虚

　误治失治，损耗精气



病因病机

一、基本病机：主要为五脏的气血阴阳亏虚，尤以脾

肾为主。

二、病位：虚劳病位主要在五脏，尤其是与脾肾两脏

关系更为密切。
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病因病机

三、病理性质：

虚劳属虚证，但由于导致虚劳的病因不同，

或是因虚致病，因病成劳；或是因病致虚，

久虚不复成劳。虽有时亦可见兼挟实象，但

总以虚为主。

主要为气、血、阴、阳的虚损
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病因病机

四、病机转化：

在其病变过程中，引起虚损的病因，往往首先导致某一脏的

气、血、阴、阳某一方面的亏损。

但由于五脏相关，气血同源，阴阳互根，所以常互相影响；

一脏受病，可以累及他脏；气虚不能生血，血虚无以生气；

气虚者，久则阳亦渐衰，血虚者，久则阴亦不足；阳损日久，

累及于阴；阴虚日久，累及于阳。

以致病势日渐发展，而病情趋于复杂，形成气血阴阳皆虚的

证候。
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21 转归预后

1．虚劳一般病程较长，多为久病痼疾;

2．其转归及预后，与体质的强弱，脾肾的盛衰，能否

解除致病原因，以及是否得到及时、正确的治疗、护

理等因素有密切关系；

3．脾肾未衰，元气未败，形气未脱，为虚劳的顺证；

反之，为虚劳的逆证表现，其预后不良。



诊断依据

一、多见神疲体倦，心悸气短，面容憔悴，自汗盗汗，

或五心烦热，或畏寒肢冷，脉虚无力等。若病程较长，

久虚不复，症状可逐渐加重。

二、病史：有长期慢性病史，或存在引起虚劳的其它

致病因素，多见于大病、久病之后。

三、排除类似病症。应着重排除其它病症中的虚证。
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鉴别诊断

一、虚劳与肺痨
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分类 虚劳 肺痨

病因 多种原因 痨虫入肺

病位 多个脏器 肺

病机 气、血、阴、阳亏虚 阴虚火旺

传染性 无 有

症状特点 五脏气血阴阳亏虚症状 咳嗽、咯血、咯痰、潮
热、盗汗、消瘦

病程 较长 不确定

治疗原则 补虚扶正 养阴清热、补肺杀虫



鉴别诊断

二、虚劳与其他疾病的虚劳
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虚劳与内科其他病证中的虚证在临床表现、治疗方药方
面有类似之处，故需鉴别

分类 虚　　劳 其他病证中的虚证类型

症状
特点

一系列精气亏虚的
症状 

以其病证的主要症状为突出表
现

病程 较长 有长有短



相关检查

一、虚劳涉及的病种较多，结合病人的具体情况，针

对主证有选择的做相关的检查以便重点掌握病情。

二、一般常选用血常规、血生化、心电图、X线、超声、

免疫功能测定等检查。特别要结合原发病做相关检查。
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辨证要点

一、辨五脏气血阴阳亏虚

虚劳的证候虽多，但总不离五脏，而五脏之辨，
又不外乎气血阴阳。故虚劳的辨证应以气、血、

阴、阴为纲，五脏虚候为目。
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辨病性

气虚：气息短促，动则益甚，声低息弱，乏力自汗，
食欲不振，舌质淡，脉虚等脏腑功能减退诸症

血虚：头晕眼花，心悸失眠，手足麻木，面色苍白，
唇甲淡白，舌淡，脉细等血脉不充、失于濡养之症

阳虚：乏力气短，倦卧嗜睡，畏寒肢冷，口淡不渴，
自汗，溲清便溏，舌淡，脉弱等气虚重症伴里寒诸症

阴虚：头晕目眩，咽干，耳鸣，腰膝酸软，形体消瘦，
五心烦热，颧红盗汗，舌质红、苔少，脉细等阴津不

足，蓄热内生之症
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阴虚与阳虚的区别与联系
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29

阴虚与血虚的区别与联系
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气虚与阳虚的区别与联系



辨病位

咳嗽、喘息、声低语怯、乏力汗出、易于感冒，

病位在肺；

心悸、气短、虚烦、失眠、健忘，病位在心；

纳呆食少、腹胀便溏，病位在脾；

头痛、眩晕、视物模糊、胁肋疼痛、肢体麻木、

拘急、震颤，病位在肝；

腰膝酸软、遗精阳痿、小便失禁，病位在肾。
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辨证要点

二、辨有无兼夹病证

1、因病致虚、久虚不复者，应辨明原有疾病是否

继续存在。

2、有无因虚致实的表现。

3、是否兼夹外邪。

32



治疗原则

对于虚劳的治疗，根据“虚者补之”、“损者

益之”的理论，以补益为基本原则。

同时应注意以下三点：

1、重视补益脾肾在治疗虚劳中的作用。以脾

胃为后天之本，为气血生化之源，睥胃健运，

五脏六腑、四肢百骸方能得以滋养。肾为先天

之本，寓元阴元阳，为生命的本元。重视补益

睥肾，先后天之本不败，则能促进各脏虚损的

恢复。
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2、对于虚中夹实及兼感外邪者，当补中有泻，扶
正祛邪。从辩证的关系看，祛邪亦可起到固护正
气的作用。防止因邪恋而进一步损伤正气。

3、虚劳既可因虚致病，亦可因病致虚，因此，应
辨证结合辨病，针对不同疾病的特殊性，一方面
补正以复其虚，一方面求因以治其病。同时虚劳
的病程较长，影响的因素较多，要将药物治疗与
饮食调养及生活调摄密切结合起来，方能收到更
好的治疗效果。
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一、气虚 

主要症状：面色晄白或萎黄，气短懒言，语声低微，头昏

神疲，肢体无力。

舌脉：舌苔淡白，脉细软弱。

▲在气、血、阴、阳的亏虚中，气虚是临床最常见的一类，

其中尤以肺、脾气虚为多见，而心、肾气虚亦不少。肝病

而出现神疲乏力，食少便溏，舌质淡，脉弱等气虚症状时，

多在治肝的基础上结合脾气亏虚论治。
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36 气虚证治

   证类           症状              治法             方药

  肺气虚    气虚+肺虚      补益肺气      补肺汤

               （易感冒）

  心气虚    气虚+心虚      益气养心      七福饮

                （动气促）

  脾气虚    气虚+脾虚      健脾益气      加味四君子汤

              （纳差腹胀）

  肾气虚    气虚+肾虚      补益肾气      大补元煎

              （尿频而清）



（一）肺气虚证

1、辨证依据

主要症状：咳嗽无力，痰液清稀，短气自汗，声
音低怯，时寒时热，平素易于感冒，面色苍白。

2、治法：补益肺气。

3、方药：补肺汤加减。

常用药：人参、黄芪、沙参益气补肺；熟地、五
味子、百合益肾敛肺。
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