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大量急性失血在急症醫學上是常見的，在機體失血時，會引起許多

生理上的代償反應，這些都會造成血壓波時域以及頻域上的變化。中醫

傳統理論認為人體由藏象系統負責協調質量與能量的分佈與利用，因此

當減少了運行於脈管中之營血之後，相關氣血路徑以及代償反應所導致

的之能量分布或波動規律應當有所變化，這是在以往典籍文獻中或現代

相關研究較少提及的。因此本研究嘗試藉由頸動脈處之動脈壓諧波頻譜

分析，觀察急性失血所導致的亡血證對藏象系統之影響。 

實驗方式是將體重 250-350公克的雄性 Spargue-Dawley 大鼠，以乙

醚（ether）麻醉後埋管，清醒後分別從左股動脈放血，並從右頸動脈紀

錄血壓波。從實驗開始全程紀錄老鼠的動脈收縮壓、動脈舒張壓、平均

動脈壓、脈搏壓，並將老鼠在放血過程中各階段的血壓波以快速傅立葉

轉換作頻譜分析，並以 ANOVA以及 t -test作統計分析。 

結果發現，放血對於 C0值（心氣）的確有降低之效果。而存活組

之心氣值約在距離第一次放血完成 9-10分鐘顯著上升，可能與 C1值（肝

氣）在放血後 0-1分鐘顯著上升有關。對於死亡組而言，肝氣也可被「營

血脫失」之效應所引發，只是引發之速度較晚，約在 5-6分鐘之間；C2 

值（腎氣）可與肝氣一同被「營血脫失」之效應所引發，而且其速度可

能比肝氣稍快一些。這個結果印證，中醫失血後之生理應激反應主要是

透過肝與腎兩個藏象來進行。 
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