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小 儿 地 图 舌 的 探 讨

北京中医医院儿科 温振英 范 晨 李 黎

地图舌是苦背浅层粘膜上皮�丝状乳头�呈

慢性剥脱的非感染性
、

非特异性炎症
，

多见于

婴幼儿及儿童
。

为探讨对地图舌的治疗
，

本文

对脾虚体弱儿门诊和保健体检时发现的地图舌

病例进行中医辨证及病因分析
，

并测定木糖排

泄率
、

血清���及发锌值
，

观察和分析与脾虚

辨证的关系
，
提供临床对本症是否需要治疗和

如何治疗的参考
。

一
、

一般资料

本组患儿 ���例
，

其中 ���例来源于����

年 �月�����年 �月脾虚体弱儿门诊
，

占该门

诊量的 ��
�

��
�
�� 例来源于幼儿园体检

，

占该

体检数的 �
�

��
。

本组男 ��例
，
女 “ 例 。

年

龄 �个月��� 岁
，
其中 �岁以内 �� 例

，
���

�岁 ��例
，
�岁以上 �� 例

。

病程 ���年
，
以

�年以上者为多
。

本组���例均有面色无华
、

气池暗�气池指

眼平视时瞳孔直下 �寸处�的脾虚面容
，

并具

有纳呆
、

腹胀
、

消瘦
、

肢软
、

完谷不化
、

便次

增多或干而难解等两项以上脾虚主症
。

其中易

患呼吸道疾病 �� 例���
�

���
，
长期厌食 �� 例

���
�

���
，
脾虚慢性腹泻 ��例 ���

�

���
。

舌

部所见
�

舌体胖淡
，

舌苔薄白
，

剥脱呈地图状
，

边缘隆起
，

剥脱面颜色淡
，
可见舌乳头

，

属脾

胃气虚者 ��� 例���
�

���
�
舌体色淡红或红

，

苔少
，

剥脱片大小不等
，

边界清楚
，
边缘不隆

起
，
剥脱面光滑如镜

，
不见舌乳头

，
属脾胃阴

虚者 ��例���
�

���
。

二
、

临床实验分析

我们对 �� 例具有较典型的脾虚主 证 的地

图舌病儿分别作了尿木糖排泄率
、

血清��� 测

定
，

��
、

中 ��洲加狈住了发锌值 �我们还迸一步把

�� 例地图舌患儿分为脾胃 气 虚组和脾胃阴虚

组
，

分别观察两组木糖排泄率及血清地� 含址
。

检测结果均分别与无地图舌的正常 儿 组 作 比

较
。

检测结果见附表
。

附表 患儿与正常儿的实验室结果比较

组 别
木摘排
� 士

泄率���
�����

������夕石�

� 士�����

发锌�“ ����

� 土 �����

正常儿组

地图舌组

��
�

�上�
�

�

����

��
�

�士�
�

�

�����
�

��
�

�士逮
�

�

����
��

��
�

�士�
�

�

����
�

���
�

�士��
�

�

����

��
�

�士��
�

�

����二

��
。

�士��
�

�

����
��

��
�

�士��
�

�

����
��

���
�

�上 ��
�

�

����

���
�

�士��
�

�

����
�今

脾胃气虚组

脾胃阴虚组

与正常儿组比较
� � ���

�

��， ，� ���
�

���

附表示
�

地图舌患儿组的木 糖 排 泄 率
、

��� 含 量 和 发 锌值均明显低于正常��对照组

��� 。 �

����
。

地图舌患儿中的脾胃气虚组
，

其

木糖排泄率和 ��� 含 量 均 明显低于正常儿组

��� 。
�

����� 而 脾胃阴虚组的木糖排泄率则

明显高于正常儿组����
�

���
，

��� 含量仍显

著低于正常儿组����
�

����
。

三
、

治疗观察

本组病例以健脾益气为治疗大法
，

用四君

子汤
、

玉屏风散
、

异功散
、

香砂六君子汤等方化

裁
。

疗程 ���个月
，
一般随访 ���个月

。

脾

胃气虚组经健脾益气法治疗后获随访者 �� 例
，

治疗结果地图舌消失者 ��例 ���
，

���
，
减轻

者 �例���
�

���� 脾胃阴虚组经用健脾益气法

治疗获随访者 �� 例
，

结 果地图舌消失者 �例

���
�

���
，
减轻者 �例 ���

�

���
，
无效 ��例

���
�

���
。

无效的 �� 例加养胃阴药花粉
、

乌

梅
、

甘草后
，
�例症状减轻

，
�例仍无效

。
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四
、

讨论

本文统计地图舌患儿在体拐 儿 门 诊 中占

��
�

��
。

据报告健康儿童人群中地图舌患儿仅

占 �
�

���
�

��
‘ ’一“ ，，

本 文 统计占体检儿童的

�
�

��
。

我 们对在体检中有地图舌的小儿进行

观察
，
发现这些儿童一般都具有�亩黄

、

消瘦
、

腹胀
、

大便不消化
、

便次增多或千而难解等两

项以上脾虚症状
。

可见地图舌是不可忽视的一

项临床体征
。

我们还观察到地图舌患儿可分为脾胃气虚

及脾胃阴虚两型
。

脾 胃 气 虚型木精排泄率及

��� 含量均明显低于正常对照组
，
反映了此型

患儿脾胃运化功能失常
，
其治疗多以健牌益气

法奏效
。

而脾胃阴虑型的木糖排泄率则高于正

常对照组
，
其机理还有待进一步探讨

，
其治疗

则以健脾益气加养阴药为佳
。

因此在临床上见

到地图舌的患儿要进行辨证
，

并可结合临床实

验室检侧全面考虑
。

并非一见剥脱苔就认为是

阴虚而一味采用养阴润燥法
。
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中 医 按 摩 治 疗
�

黑 变 病 � 例

北京京西宾馆卫生科 曹 旱 忠

黑变病是一种病因来明的皮肤病
。

其发病可能与

长期接触焦油物质及营养障碍
、

内分泌失调等因素有

关
。

中医认为其发病与情志内伤亦有关系
。

此病属中

医
“
黛黑黔黯

”
范畴

。

病例
�

李 � ‘ ，
女

，
�� 岁

，
已婚

，

江 苏 省沫阳

人
。
����年 �� 月 �日初诊

。

全身颜色变黑
，
有色素

斑块沉着 �个月
。

自述有长期机油接 触 史
。

自����

年 �月始感全身不适
，

发现前胸两侧有色素斑二块
，

其大小长约 �� �厘米
，
宽约 � 、 �厘米

。

全身肤色

变黑
，
每当情志不遂和劳累则颜色加深

。

眩晕头痛
，

牙酿出血
，
鼻妞

，
胸胁胀闷

，
下腹胀甚

，
并伴有高烧

、

怕冷
。

经当地医院检查
，
肝功能

、

血常规
、

血小板
、

大小便均无异常
。

服用维生素
、

中药等无明显效果
。

病情时重时轻
。
����年 �月病情逐渐 加 重

，
全身出

现色素斑块
，
以胸腹及腰背部尤甚

。

全身黛黑色
。

纳

差
，

腰膝痰软
，
疲乏无力

，
形体瘦弱

，
精神委靡

。

唇

红发千
，
口干口苦

，
晨起多饮��� �杯水�

，
小便短

赤
，
月经不调

。

心悸气短
，
失眠多梦

。

舌质暗红
、

苔

薄黄
，
脉细弦涩

。

经诊断为黑变病
。

治以舒肝理气
，
活血化癖

，
补益肾阴

。

���腹部按摩
�

用腹部按摩常规手法
，

指腹或手

掌贴紧皮肤
，
掌揉脐周 �、 �分钟

，
至掌下微汗

� 用

食指和中指揉按左右天枢穴
，
并按病人体位方向上下

拨动
，
使指感上行至咽喉

，
下至会阴

。

时间约 �、 �

分钟
，
以调理中气

� 用大指揉按右梁门
、

中院
、
巨阔

、

建里穴区
，
以宽胸降逆

，
调理中气

。
按揉点压以指下

微汗和柔软为佳
，

时间约 �� �分钟
。

��� 腰背部推按
�

腰背部常规手法推按
，
以直推

和分推为主
，
时间约 �、 �分钟

。

重点推按肝俞
、

胆

俞
、

肾俞
、

脾俞等穴区
，
至穴区感觉瘦疼为宜

。

以清

肝胆实火
，
滋补脾肾

。

经两次治疗后
，
肤色变浅

，
频频暖气和虚恭

，
腹

胀消失
，

身感轻快
，
力气增加

，
饮 水减 半

，
食 欲增

强
。

继续用上法按摩
，
经 �� 余次共 �� 天的治疗

，
上

述诸症消失
，
色素斑块渐消

，
而且颇色变浅

，

饮食增

加
。

按
�

朱丹溪云
� ‘
血气中和

，
万病 不 生

，
一有佛

郁
，
诸病生焉

” 。
本病由情志伤肝

，
肝郁化火

，
火旺水

亏
，

久之肝阴不足
，
从而导致肾阴不足

，
加之外邪侵

入
，
故而发病

。

治当遵张锡纯治肝以散为补的原则
，

舒肝理气
，

活血化癖
， ，

滋补肾阴而获佳效
。


