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结节性痒疹是皮肤科常见
病，也是难治病。本病多由蚊虫
叮咬所致，皮损为黄豆及蚕豆大
小的红褐色或黑褐色孤立性结
节，表面粗糙，奇痒，好发于四肢
伸侧，特别是小腿伸侧较多。西
医对结节性痒疹缺乏有效疗法，
中医在本病治疗上有显著优势。
笔者致力于本病的中医辨证治疗
多年，特总结如下。

一、病因病机
结节性痒疹多发于春、夏、秋

三季，常以蚊虫叮咬为诱因，表现
为皮肤出现丘疱疹，瘙痒，日久形
成结节。中医认为，本病为感受外
界湿热，湿热侵犯皮肤后，与瘀血
互结，形成湿热瘀阻，并且因个体
差异，形成多个证候，病程较长。

二、分型与治疗
（一）风湿热蕴结。
1.病机特点：感受湿热，正气

尚充。
2.症状：病程数月或经年，青

少年患者居多。始发为散在丘疱
疹，瘙痒，日久形成淡红色或暗红
色结节，分布于四肢伸侧及躯
干。纳可，口干或微苦，舌红，苔
薄黄腻，脉数。

3.治法：祛风除湿，清热散
结。

4.方药：荆防三妙汤加味。
方用荆芥、防风、苍术、生薏苡仁、
黄柏、益母草、白鲜皮、通草、蜈蚣
等。

（二）湿热瘀阻，卫阳虚弱。
1.病机特点：湿热与瘀血互

结，卫阳虚弱无以祛邪。
2.症状：病程较长，中老年患

者居多。皮损为黄豆及蚕豆大小
的暗红色或黑褐色结节，四肢伸
侧以小腿伸侧皮损较多，奇痒难
耐，常可见抓痕。畏寒，舌淡，苔
薄白腻或淡黄腻，脉弱。

3.治法：温阳固表，除湿清
热，通络散结。

4.温阳散结汤（经验方）。方
用生黄芪、桂枝、制附子、苍术、生
薏苡仁、陈皮、黄柏、连翘、蜈蚣、
全虫、当归、白鲜皮等。

（三）湿热瘀阻，阴津耗伤。

1.病机特点：湿热瘀阻日久，
耗伤阴津。

2. 症 状 ：病 程 长 ，多 方 治
疗，效果不明显。结节为淡褐色，
奇痒，伴口干，少寐，月经不调。
舌红，苔薄少或黄腻，脉沉细。

3.治法：除湿化瘀，清热养
阴。

4.方药：四妙丸合增液汤加
减。方用苍术、生薏苡仁、黄柏、
川牛膝、生地黄、玄参、牡丹皮、防
风、白鲜皮、蜈蚣等。

（四）湿热搏结，肝气亢旺。
1.病机特点：湿热搏结日久，

兼肝气过旺。
2.症状：病程长，屡治不效，

结节分布于四肢和躯干伸侧，奇
痒，烦躁易怒。舌红，苔薄黄腻，
脉弦。

3.治法：祛风除湿，清热平
肝，通络散结。

4.方药：荆防三妙汤合丹栀
逍遥散加减。方用荆芥、防风、苍
术、生薏苡仁、黄柏、牡丹皮、栀
子、柴胡、生牡蛎、白芍药、蜈蚣、
白鲜皮等。

三、典型病例
病例一：赵某，男，10 岁，

2012年11月24日初诊。
主诉：躯干、四肢出暗红色结

节、瘙痒1年。
病史：1年前躯干、四肢被虫

咬后出现丘疱疹，日久形成结节，

瘙痒，曾在多家省级医院治疗，效
果不明显；现有皮疹散在，均为花
生米大小的暗红色结节，舌红，苔
薄白腻，脉可。

诊断：结节性痒疹。
辨证：风湿热蕴肤，热瘀搏

结。
治法：疏风清热，除湿散结。
方药：荆芥9克，防风12克，

苍术12克，生薏苡仁15克，陈皮
9克，益母草15克，黄柏10克，蜈
蚣 1 条，白鲜皮 15 克。共 15 剂，
用水煎服；地酮洗剂外用。

二诊：用药后，结节基本消
退，瘙痒停止，留褐红印，个别留
有小硬结，舌尖边红，苔薄白，脉
可。中药原方加连翘12克。共15
剂，用水煎服。半个月后，皮损全
部消退，舌尖红，苔白腻薄，脉沉。

防风12克，炒白术9克，茯苓
9 克，陈皮 9 克，益母草 15 克，黄
柏 9 克，白鲜皮 15 克，川牛膝 12
克，通草 6 克。共 10 剂，用水煎
服，以巩固疗效。

按：本例患儿证候较单纯，只
有外患，尚无内忧，表现为皮肤湿
热瘀结，正气尚充，治疗时祛风除
湿、清热散结即可；见效快，仅仅
治疗1个月，皮损完全消退而愈。

病例二：司某，男，66岁，家住
郑州市，2014年5月19日初诊。

主诉：全身出丘疹、结节、血
痂，瘙痒15年，加重1年。

病史：15 年前无明显诱因，
双小腿散在丘疹、结节，有血痂。
1 年前出荨麻疹后加重，曾到十
几家医院就诊，被诊断为湿疹、结
节性痒疹。现在四肢有较多黄豆
及蚕豆大小暗红色结节，奇痒，多
数抓破。舌淡胖，苔薄白腻，脉左
沉弱，右沉弦。

诊断：结节性痒疹。
辨证：阳虚肝郁，湿瘀阻络。
治法：益气温阳，除湿通络。
方药：生黄芪 20 克，桂枝 12

克，制附子 9 克（先煎），苍术 15
克，生薏苡仁30克，陈皮10克，防
风12克，白鲜皮20克，蜈蚣2条，
全虫 6 克，泽泻 12 克，柴胡 12
克。共 15 剂，用水煎服；地酮洗
剂外用。

二诊：用药后，结节大部分消
退，瘙痒减轻，舌淡略胖，苔腻厚
淡黄，脉右稍弦，左弦。中药原方
桂枝加至 15 克，加生牡蛎 20 克
（先煎）、白芥子6克。共15剂，用
水煎服。

三诊：痒止，结节仅剩几个。
舌淡胖，苔白腻厚，脉弦。中药初
诊方加法半夏10克。共15剂，用
水煎服。用药后，结节全部消退。

按：本例病程长，证候复杂，
内忧外患，外有湿热瘀阻，瘙痒剧
烈，夜难成寐，痛苦异常。内有阳
气虚弱，兼有肝郁。虚实夹杂，寒
热错杂，且肝气不调。采用黄芪、
桂枝、附子温阳通阳，以复阳而化
湿，鼓舞正气；柴胡、陈皮舒肝理
气，使气机通畅，利于阳气通行；
防风、苍术、生薏苡仁、白鲜皮、泽
泻除湿祛风，蜈蚣、全虫通络散
结，尽除肌表之湿瘀毒结。半个
月而苛疾消减大半，又加大桂枝
剂量，加白芥子、法半夏、生牡蛎
以散结软坚，治愈顽疾。

病例三：杨某，女，46 岁，
2012年8月21日初诊。

主诉：患者双小腿伸侧出现
结节、瘙痒4年。

病史：4年前，患者双小腿伸侧
出现散在暗红色丘疹、结节，奇痒，
曾在其他医院治疗，效果不明显，现
结节为黄豆及蚕豆大小，为淡褐色，

纳可，口干，面黄浮，少寐，月经后
期。舌红，苔前部薄少，脉沉。

诊断：结节性痒疹。
辨证：湿热瘀阻，阴津损伤。
治法：除湿化瘀，清热养阴。
方药：黄柏10克，苍术12克，

生薏苡仁15克，川牛膝9克，荆芥
9克，生地黄15克，玄参12克，牡
丹皮 15 克，蜈蚣 2 条，白鲜皮 20
克，防风12克。共15剂，用水煎
服；地酮洗剂外用。

二诊：用药后，皮损全部消
退，瘙痒停止，纳欠佳，口干，面黄
不华，面有色斑，舌稍红，苔薄少，
脉弱。原方去防风、蜈蚣、荆芥，
加黄精 20 克、桑叶 10 克。共 15
剂，用水煎服。

按：本例湿热久稽皮肤，日久
耗伤阴津，瘀热更加涩滞难排。以
四妙丸除湿清热，加增液汤滋阴，
再以防风外除风邪，牡丹皮、蜈蚣
化瘀散结；4年顽疾，半个月治愈。

结节性痒疹的病程长，病机
复杂，其核心病机是湿热瘀阻，而
湿热瘀阻只是结果，并非原因，查
找病因病机，分析现象与本质的
内在联系，进而辨证治疗，方可取
得好的效果。

（作者为河南省名中医，河南
省中医院皮肤科主任，河南中医
药大学皮肤性病研究所所长，主
任中医师，医学博士；兼任中华中
医药学会皮肤科分会常委，中国
民族医药学会皮肤科分会副会长
等；擅长治疗慢性荨麻疹、斑秃、
雄激素源性脱发、顽固性银屑病、
湿疹、结节性痒疹、黄褐斑、白癜
风、顽固性尖锐湿疣等）

龟板又名龟甲、败龟板、龟腹甲，为龟科动物
乌龟的甲壳。现在所用的龟板主要指龟的腹
甲。全年均可捕捉，但秋、冬季较多。人们捕到
乌龟宰杀后，剔除筋肉，取其腹甲，洗净，晒干或
晾干，称为“血板”；煮死后所取的腹甲，称为“汤
板”。龟板性平，味咸甘，入肝、肾经，具有滋阴、
潜阳、补肾、健骨的功效，用于治疗肾阴不足、骨
蒸劳热、吐血、衄血、久咳、遗精、崩漏、带下、腰
痛、骨痿、阴虚风动、久痢、痔疮、小儿囟门不合
等。市场上龟板的伪品较多，用同科动物大地
龟、黄喉水龟、锯齿摄龟、地龟、星龟、平胸龟等十
几种龟的腹甲来冒充真品龟板，使用时注意鉴
别。在此，笔者就真品龟板与伪品大地龟腹甲讲
述一下，供大家参考。

真品龟板
真品龟板的外观略呈板片状，肋鳞板附于两

侧，略呈翼状，长10～20厘米，宽7～10厘米，厚
0.5厘米，外表面呈黄棕色至棕色，有时具有紫棕
色纹理，内表面呈黄白色至灰白色，由12块腹鳞
甲相对嵌合而成，嵌合处呈锯齿状缝，前端较宽，
略呈圆形或截形，后端较狭且内陷，两侧的肋板

由4对肋鳞甲合成，在其两端往往留有一块残缘鳞甲。“血板”表面
光滑，外皮尚存，有时略带血痕；“汤板”无光泽，皮已脱落；质坚
硬，断面外缘为牙白色，内为乳白色或肉红色；闻之气腥，口尝味
微咸。

伪品大地龟腹甲
伪品大地龟腹甲的外观也呈板片状，长30～33厘米，宽15～19

厘米，长、宽均比真品大，前端平截，两侧有呈翼状向后弯曲的甲
桥，外表面呈淡棕色，盾片具有黑棕色斑点或放射状纹理，腹盾
间的中缝线最长，肱盾间的中缝线最短，有腋盾和胯盾；内表面
呈黄白色，肱盾与胸盾缝的交叉处于内板中；气味与真品相同。
伪品大地龟腹甲不具备真品龟板的各项功效，故不可代替龟板
使用。

（作者供职于郑州大学第一附属医院）

病例：某 女 ，20
岁，平素体弱，产后腰
酸腿软，面发白无华，
且全身汗出不止，体
虚无力，住院治疗十
几 天 不 见 好 转 ，纳
差。患者产后 20 多
天，形瘦气怯，面萎神
衰，语声低微。切两
脉沉细而弱，舌质淡
红嫩苔少。患者拿毛
巾数条，不停地擦汗。

辨证：产后气血亏虚，耗气
伤精，脏腑功能失调，阴阳亏
损。方用桂枝汤加艾灸调理。

方药：桂枝，炒白芍药，炙甘
草，生姜，大枣。共3剂，每日1
剂。并灸百会穴、大椎穴、身柱
穴、关元穴、足三里穴各 30 分
钟。

二诊：患者第三天来就诊时
只带两条毛 巾 ，出 汗 明 显 减
少。笔者让其停药，加灸复溜
穴、肾俞穴。

三诊：患者艾灸一周后，出
汗逐渐停止，精力充沛，纳可。

按：内伤汗出一证，由于病
情复杂，病因难以确定，医生必

须认真细致辨证。根据病理属
性的不同，分别采取不同的治疗
方法，加强针对性治疗。本病
属于虚劳，内伤亏损，常见于慢
性病和产后耗阴伤气。但因汗
出乃营卫不和，故以桂枝汤加
艾灸诸穴，外调营卫，内调气
血。灸者，温暖经络，通气血，
使逆者得顺，滞者得行。灸取
之于火，以火性热而至速，体柔
而用刚，善入脏腑。取艾之辛
香，能通十二经入三阴穴，理气
血；桂枝攻中有补，发中有收，
事半功倍。

（作者供职于济源市梨林镇
水运庄村卫生室）

组成：高良姜12克，香附10
克，刺猬皮 15 克，蒲黄 15 克，五
灵脂10克，没药10克，徐长卿15
克，白芍药30克，炙甘草6克。

功效：散寒化瘀，柔肝止痛。
主治：慢性胃炎、消化性溃

疡、胃黏膜脱垂、胃癌等所致的
胃痛屡发，表现为疼痛久延不
愈，畏寒凉饮食，痛处固定，或夜
间加重，偶尔泛酸、烧心，舌苔薄
白或薄黄，脉沉弦。

用法：先将药品用适量水浸
泡30分钟，煎药2次，首煎30分
钟，滤液，加开水再煎 20 分钟；
再将两次药液混合，早、晚服药。

方解：本方是由良附丸、失
笑散、芍药甘草汤加刺猬皮、没

药、徐长卿组成。胃痛日久，多
损中阳，阳损生寒则畏寒凉饮
食，寒凝胃气则胃脘疼痛。方中
用良附丸（高良姜、香附）温胃散
寒止痛，此方可治疗胃脘寒痛。
胃痛日久，经病及络。配苦涩性
平的刺猬皮化瘀走络止痛，刺猬
皮抑制胃酸对胃黏膜的损伤，酸
抑则痛止。失笑散（蒲黄、五灵
脂）活血化瘀止痛，与刺猬皮合
用，化瘀止痛作用更好。胃痛病
在胃而涉及肝。方中重用白芍
药 30 克与甘草组成芍药甘草
汤，柔肝缓急止痛。没药行气活
血止痛（没药与乳香同功，常合
为用，但单独使用没药功长治胃
痛，乳香擅长治心绞痛）；徐长卿

祛风止痛。全方共奏散寒化瘀、
柔肝止痛之功，胃与肝同调，经
与络并治，对寒凝、气滞、络瘀的
胃痛有良好效果。

加减运用：胃脘嘈杂不适配
左金丸（吴茱萸4 克、黄连6 克）
辛开苦降；胃脘灼热加栀子 10
克、知母 12 克，清泻胃热；口干
思饮加麦冬10克、石斛15克，滋
养胃阴；嗳气频加佛手15克、旋
覆花10克，和降胃气；胃痛痞满
加半夏10克、枳实15克、黄连6
克，消痞散结；胃胀痛，苔白腻加
九香虫5克、砂仁5克，化寒湿止
痛；呕吐、恶心加苏梗 10 克、竹
茹6克，和胃止呕。

（沈舒文）

由于每个人的禀赋体质不
同，保养耗用有异，所以阴阳的
偏盛偏衰必须根据具体情况分
析。老年人即使患燥证，也切莫
过量应用寒凉之药，要防其折伤
有限之元阳。注意固气健脾养
胃，寒润滑利之品都要慎用，以
防泄泻严重而致中气下陷。早
在几千年前，古人不仅从“祛病
延年”的养生角度对老年人的长
寿问题进行了探索，还从医疗角
度对老年人的发病特点和治疗
方法进行了研究。历代医家经
过不断努力，终于确立了比较完
整的治疗原则。在临床实践中，
笔者治疗老年病常遵循以下五
大原则。

阴阳须辨
老年人由于长年耗用，再加

上外邪、情志等各方面的影响，
无论阴阳，均属不足。阴不足
者，阳生无资，则阳也不足；阳不
足者，生化无力，则阴也不足。
衰阴衰阳，不能再伤，此为治疗
原则，故老年病必须先辨阴阳。

津亏宜濡
老年人的津亏多见于阴虚

阳亢之体。平时性情急躁，举止

急速，呼吸有力，声音洪亮，面色
红赤，唇红或紫，脉象多弦，饮食
不多，却能任劳。由于阳气偏
盛，阴精长期过用，津液缺少化
源，发病常见头晕、目花、耳鸣、
心悸、健忘、不寐、口臭、大便干
结、小便数而赤等燥热症状。此
不能作实火治疗，亟须保养真
阴、生津润燥，阴津渐复，则诸证
自愈。

老年人脾胃虚弱，故虽然滋
阴，但是用药不宜过分寒润，否
则导致泄泻，容易使中气下陷。
老年人气血之虚，均由于肾水之

涸。六味地黄丸既能补肾水，又
能健脾胃之气，灭肾中之邪火，
而生肾中之真阳，是老年人最宜
用的健脾药。使用补气药要恰
当，剂量不能过大，不能认为老
年人虚而蛮补，因为气有余便是
火，此为阴虚者所忌。

老年人津亏便秘较甚，用增
液汤之类增水行舟，润肠通便；
气弱不足，润而不下，可稍加党
参；病情紧急必须用者，可用新
加黄龙汤。不宜单纯攻下，以防
伤元气，导致虚脱。

老年人津亏小便不赤者，忌

利水，否则更伤其有限之阴津。
老年人若阳亢甚者，佐以平肝潜
阳，如珍珠母、龙骨、牡蛎之类。

气衰当温
治疗老年病不仅要注意真

阴虚的一面，还要注意真阳虚的
一面，这一点具有相当重要的临
床意义。平素阳虚阴盛之体，精
神不振，举止懒散，呼吸微弱，
声音低微，面色淡白，唇淡或
白，脉多微弱，这是由于老年人
脾胃衰弱，肾少资益，故命门火
衰，出现上述情况。临床常见
恶寒、肢冷、腰膝酸痛、遗精、阳
痿、倦怠、懒言、大便溏泄或五
更泄泻、小便频数等，治疗时宜
温补命门。

不能纯用温热辛燥之品。
老年人阴阳俱虚，阴虚甚则阳似
盛，阳虚甚则阴似盛，不能单纯
温阳，当用阴中求阳之法，如金
匮肾气丸、右归丸之类。

积滞应消
老年人脾胃虚弱，食少则困

馁，食多则饱满，稍有不慎，即生
食积，积久化热，耗伤津气。老
年人肺、脾、肾皆虚，气化无力，
易于停滞生痰，再加表卫不固，

易受风寒。老年人肝血不足，不
能充养经脉，再加上心气推动无
力，从而形成气血瘀滞不畅；或
因多思远虑，伤七情，导致气机
郁结，络脉失畅。

临床可根据病机，采用消
食、化痰、平喘、理气、活血等方，
但必须顾及老年人的体质及发
病特点，不能与青壮年等同论
治。

古代医书中记载了治疗老
年人伤食多痰的验方，方用人参
（党参）、茯苓、山药、薏苡仁、麦
冬、陈皮、麦芽、山楂、白芥子、甘
草等灵活加减。笔者认为，气滞
加香附，血瘀加丹参、牡丹皮等，
确有较好疗效。

表虚忌汗
老年人表卫不固，发汗之药

应当慎用。汗出耗气伤津，气津
两乏。若确有表证，也只能用轻
淡芳香之品，使邪气缓缓从皮毛
透出，无犯中焦，莫伤津液。阳
虚者可助以党参、黄芪、白术等，
阴虚者可助以麦冬、白芍药、石
斛等。若汗出太多，肢冷脉微，
或气脱昏沉，速用独参汤或参附
龙牡汤，以防虚脱。

急性腰扭伤俗称闪腰，在生活中很容易出
现，是以腰部肌肉、筋膜、韧带等软组织因外力作
用突然受到过度牵拉而引起的急性撕裂伤，多见
于青壮年。该病主要由肢体超限度负重、姿势不
正确、动作不协调、突然失足、猛烈提物、活动时
没有准备、活动范围过大等引起软组织受损所
致。一旦出现腰扭伤，患者就会腰部强直，弯曲
与旋转受限，疼痛剧烈且波及范围大，肌肉痉挛；
咳嗽或打喷嚏会使疼痛加重，严重者难以行走。

针灸治疗急性腰扭伤有很好的疗效。笔者
通过实践得知，针灸腰痛点穴、养老穴、后溪穴治
疗急性腰扭伤，疗效确切。腰痛点穴为中医奇
穴，别名威灵穴、精灵穴，位于手背第二掌骨、第
三掌骨及第四掌骨、第五掌骨之间，当腕横纹与
掌指关节中点处，一侧2个穴位，可治疗急性腰扭
伤、腰肌劳损、手背红肿疼痛、腕关节炎、头痛、小
儿惊风、腰痛、腰椎间盘突出症等。操作时快速
进针后，以 15~30 度向掌中手腕方向斜刺入，针
刺双手后同时捻针。

养老穴是手太阳小肠经上的常用腧穴之一，
以手掌面向胸，当尺骨茎突桡侧骨缝凹陷中，主
治目视物模糊及肩、背、肘、臂酸痛，腰痛；进针操
作方法以掌心向胸姿势直刺。手腕酸麻，可向肩
时放散。

后溪穴是手小肠经上的一个穴位，微握拳，
第五指掌关节后尺侧的远侧掌横纹头赤白肉际，
主治头项强痛、腰背痛、手指及肘臂挛痛、耳聋、
目赤、癫狂痫、疟疾等。

治疗方法：以双侧取穴为主。刺腰痛点穴以
患者感觉酸胀为宜，以有电麻感为佳。留针时搀
扶患者做转腰、下蹲等动作，动作不宜过快，动作
幅度根据患者缓解情况逐步增大。一般5~10分
钟腰痛可缓解，留针30分钟后去针。

功效：其善调腰部气血逆乱，运行受阻。远
端取穴针刺可活血化瘀、舒筋活络，从而使经气
宣通，达到“通则不痛”的目的。以上方法治疗急
性腰扭伤及扭伤疼痛，疗效确切，一般针灸当时
即可见效，重者针刺两三次，每天一次即可治
愈。患者初愈时应适当休息，不宜进行剧烈活
动。
（作者供职于郑州市建中街社区卫生服务中心）

辨证治疗结节性痒疹
□刘爱民
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