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姚寓晨诊 治妇女面部黄褐斑的经验
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南通市中医院姚寓晨主任中医师
,

擅治女

科杂证
,

笔者侍诊多年
,

发现姚师对妇女面部黄

褐斑的效验殊速
,

慕名求诊者络绎不绝
,

盖其诊

治自有心法存焉
,

兹总结整理如次
。

1 病因

黄褐斑是面部色素沉着性皮肤病
,

发病原

因
,

目前尚未完全明了
,

现代医学认为与性激素

失调和卵巢功能不全有关
。

中医向称
“
面黔

” 、 “

奸黝
” ,

对其形成机制
,

姚师认为以《诸病源候

论 》较为全面
: “

五脏六腑十二经血
,

皆上于面
,

夫血之行俱荣表里
,

人或痰饮渍脏
,

或揍理受

风
,

致
产 (血不和

,

或涩或浊
,

不能荣于皮肤
,

故发

生黑奸 ,’
。

析其所论
,

涉及 了血虚和邪滞两个主

要方面
,

且两者互为因果
,

非虚不能致其邪
,

非

邪不能袭其虚
,

虚邪相搏
,

络痕而面失其荣
,

斑

乃成
。

黄褐斑一症的发生
,

与妇女生殖生理的年

龄有关
,

凡未发育之幼女及 已绝经之老妇均不

得见之
,

观其乌级集面
,

大者如斑
,

小者若点
,

均

为血疲肤络
。

由是
,

姚师指出肾虚络痪是黄褐斑

的主要病因病机
。

2 辨治

姚师对黄褐斑的诊治
,

提出
“

二分五辨
” 。

“

二分
”

即首先将患者的体质分清阴阳
。

凡

形质清瘤
、

性急神躁
、

舌红脉数者
,

多属 阴虚
;
形

体丰肥
、

神疲懒言
、

舌胖脉迟之辈
,

偏于阳虚
。

虽

同为肾虚
,

阴阳有别
,

施治不可偏颇
。

“

五辨
”

即辨年龄
、

辨经产
、

辨病程
、

辨兼夹
、

辨部位
。
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辨年龄
:

一般据年龄分青春期
、

生育期
、

更

年期 3 个生理阶段
:

青春期除肾气未充为其内

因
,

大都夹风
、

夹痰
、

夹寒
,

多因临经血室开放
,

血海沸腾
`

之际
,

或汗出当风
、

或贪凉饮冷
,

以致

血泣络凝
;
生育期多见于胎前产后

,

调治得宜
,

旋可消弥
,

将息不善
,

旷久难除
,

其虚
、

痕两因之

外
,

尚须注意一个
“

郁
”

字
,

妇女这段年龄多气多

郁
,

不可忽视
;
更年期当偏重肾虚

,

且此际 阴阳

并虚
、

水火交亏
,

多集相火
、

虚寒于一体
,

为其特

征之一
。

`

辨经产
:

生育期妇女应细究经产
,

因为这段

时期的妇女面呈褐斑
,

多伴见经候不调
、

闭经
、

不孕
、

不育
、

痛经等复杂的因证
,

当审因辨证灵

活调治
; 而孕期面若蒙尘

,

多见肝郁火旺之体
,

胎气奎郁
,

内热更盛
,

是以疲热交搏
,

每伴见胞

阻
、

子烦
、

子痈等候
,

当以益 肾清肝为大法 ; 而青

春少女与更年期老妇的面黔
,

如无明显月经证

情
,

其咎在肾虚为主
,

若伴见经候不调者
,

当视

情进退
。

辨病程
:

病程短
、

色素深絮
、

骤然而致
,

多以

癖为主
,

癖化络疏
,

黔斑自消
,

较易近期取效
;
病

程长
、

面若蒙尘
、

渐积渐滋者
,

以虚为主
,

王道无

近功
,

须耐心调补方克有济
。

辨兼夹
:

因体质有殊
、

感邪各异
,

所以要辨

其兼见
:

或心肝火旺
、

或肝 肾阴虚
、

或肝脾不和
、

或肺脾气虚
;
有否夹痰

、

夹湿
、

夹郁
、

夹寒
、

夹火
、

夹风
。

这些兼夹之证
,

有的是原发的病因
,

有的

是继发的证情
,

治当辨其先后标本
,

委曲周旋
,

庶可提高疗效
。

辨部位
:

对褐斑较局限者
,

姚师常按传统以

额属心
、

左颊属肝
、

右颊属肺
、

鼻属脾
、

下颊属肾

的分部归属脏器论治
,

且认为眼眶周围褐斑者

大多属于肾虚
,

上唇熬黔若拢者大多属 于疲积
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胞宫之证
。

3 治方

姚师治疗黄褐斑
,

自订益肾化斑汤一方
。

基

本方
:

仙灵脾 1 59
,

冤丝子 2飞
,

地黄 (血热用生

地
、

虚寒用熟地 ) 1 59
,

当归 1 29 ,

Jl l芍 1 2 9
,

芍药

(养血用白芍
、

化疲用赤芍 ) 1 2 9
,

桃仁 1 29
,

红花

1 2 9
,

僵蚕 1 0 9
,

水煎食远服
。

方中仙灵脾辛甘性温
,

功能补肾壮阳
,

温而

不燥
、

补而不烈
;
冤丝子辛甘性平

,

擅于补肾益

精
,

《甄权 》称其
“

久服去面黔悦颜色
” ,

两药为

君
,

合奏生精赞育之功
。

地
、

芍
、

归
、

芍
,

具补肝

肾
、

和营血
、

调冲任之长
,

稗肝肾精血充盈
,

冲任

调畅
,

则血络 自有载药之资
,

是为臣
。

桃仁
、

红

花
,

功擅活血化痕
,

为攻癖之润剂
,

是为佐
;
僵蚕

为虫蚁之品
,

祛风化痰
,

善搜络邪而走头面
,

《本

经 》载其能
“

灭黑黯
,

令人面色好
” ,

是为使
。

综观

组方
,

以补肾为体
,

以祛痕为用
,

生精而激发天

癸之气
,

活血而专化头面之斑
,

使体用结合
,

主

次分明
,

颇为合拍
。

姚师临证
,

习惯将黄褐斑患者分为两大类
。

3
.

1 单纯性黄褐斑
:

无明显兼夹证情可辨
,

则

视其人体质之偏颇
, ’

部位之分布
,

而予益肾化斑

汤加味一以贯之
,

常常效不更方
,

以消为度
。

凡形体偏瘦
,

常见咽痛 口 干
、

心烦恶热
、

便

燥腰酸
、

舌偏红
、

脉 细带数者
,

是偏于阴虚
,

轻者

合二至丸
,

甚者加知
、

柏
。

凡形体虚胖
,

常伴怯冷神疲
、

腰酸带稀
、

舌

胖淡
、

脉沉带迟者
,

是偏于阳虚
,

肉桂
、

附片
、

巴

戟
、

从蓉
、

鹿角霜等酌选 2 ~ 3 味
。

凡 既有神疲畏寒
、

面浮 足冷
,

又见心 烦轰

热
、

自汗耳鸣
、

舌红边有齿痕
、

脉细弱或浮数者
,

是 阴阳交亏
,

多见于更年期妇女
,

则知
、

柏
、

附
、

桂
、

二至
、

巴
、

从 等可杂合而用
,

常佐加紫河车
、

龟板胶等血肉填补
,

收效更宏
。

凡额部独见褐斑
,

属痕结心经者
,

加丹参
、

肉桂
、

川连
,

养心交泰
; 凡左颊独 见者

.

,

加柴胡
、

白羡黎
,

疏肝祛风
; 凡右颊独 见者

,

加桑白皮
、

杏

仁
,

清金肃肺
; 凡 奥频部独见者

,

加苍 白术
、

积

壳
,

运脾畅中
; 凡下颊 独 见者

,

加补骨脂
、

炮 山

甲
,

补肾搜邪
;凡上唇褐斑为拢

,

加紫石英
、

地鳖

虫
,

温宫化察
。

褐斑时深 时淡
,

面部痰痒者
,

夹风也
,

加防

风
、

白鲜皮 ;色深且多浊垢者
,

夹火
,

加生石 行
、

地骨皮
;
色淡

,

面 目虚浮者
,

夹寒
,

加吴英
、

肉桂
;

褐斑块 垒疙瘩者
,

夹痰
,

加 白芥子
、

自附子
;
褐

斑垢腻
、

身多黄汗者
,

夹湿热
,

加苍术
、

川柏
、

生

苗仁
。

3
.

2 合并性黄褐斑
:

凡除面部色索沉着外
,

尚

有明显的经带胎产的病证可见
,

姚师认为当寓

益肾消斑于辨证施治之中
,

治病消斑
,

可收 一箭

双雕之效
。

对合并月经病证者
,

姚师习惯根据冲任蓄

泄
、

阴阳盈虚 的月经周期规律
,

按经 后益肾补

虚
、

经 间调燮阴阳
,

经前养血调经
,

经期 因势用

方的原则
,

周旋进退
,

而将益肾化斑汤中主药仙

灵脾
、

冤丝子
、

地黄
、

桃仁
、

红花
、

似蚕选 加入 当

用方中
。

即使是闭经患者
,

姚师亦按周期分段用

药
,

以疏理冲任
,

增加气血升降泄蓄的运动
。

凡

月经先期量多
、

崩漏等经血易泄难蓄之候
,

在经

前经期则慎用桃
、

红之辈
,

经后
、

经 问仍择而用

之
,

惮静中求动
,

以化其疲
。

对不孕证而兼见面褐患者
,

经候不准者以

调经为 主
,

胞络不通者以通络 为先
,

侯证平经

准
,

则致力通补奇经
,

于益肾化斑汤加参
、

茂
、

河

车辈充养之
。

对子宫肌瘤
、

卵巢囊肿的面褐患者
,

姚师采

用经后填补任督
、

经间化癖软坚
、

经前养正摄血

以防崩冲
,

经期因势利导半补半消
,

益肾化斑汤

参伍其当用方中
。

对胎前有褐斑的患者
,

有病者随证治之
,

无

病者清火养阴
、

调气安胎
,

姚师习惯用扁鹊二豆

饮加减 (绿豆
、

赤小豆
、

黑积豆
、

银花
、

生甘草
、

陈

皮
、

砂仁
、

桑寄生
、

炒黄答 )每奏胎安斑消之效
,

禁用桃
、

红辈破血动胎
。

产后褐斑患者
,

凡有恶露不绝
、

两便异常
、

子宫下垂等证者
,

当审度虚实而用方
。

大凡产后

褐斑者以痪滞为主
,

产后大补气血之中
,

佐之化

痪通滞
,

往往体健斑消
。

带下患者
,

如慢性盆腔 炎等疾 病
,

多 见面

黔
,

姚 师认为不能拘于湿热
,

每 见因循致误
,

由

实转虚
、

由热转寒
,

多寒癖交滞之证
。

如带 ! ; 字背

稀而腥
,

少腹绞痛有块
,

喜温喜摩
,

舌黯而淡
,

脉

沉细带涩
,

姚师 习惯用温宫化癖法
,

药如当归
、

川芍
、

丹参
、

乌药
、

香附
、

小菌
、

干姜
、

吴英
、

获术
、
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二三棱
、

桃仁
、

红花
、

昆布等
,

侯积 消寒祛
,

再予温

摄奇经
,

则带止野消
。

·

另有因长期服用避孕药的面黔患者
,

姚师

用益肾化斑汤加鹿角霜
、

炙鳖甲
、

炮山甲
、

龟板
、

蛇床子
、

马鞭草等通补搜逐
,

这类病人在临床上

尤为多见
,

获效甚众
。

4 病例

唐 x x ,

女
,

2 5 岁
,

19 9 1 年 1 1 月 1 5 日初

诊
。

患者形体较丰
,

唇上方黄褐斑浓密
,

B 超检

查发现子宫肌壁间瘤 0
.

6c m x 0
.

sc m
,

腰楚
、

胸

闷气短
、

头昏耳鸣
、

苔薄
、

脉细
,

为肾虚肝旺
,

症

结胞宫
,

治 拟益肝肾
、

软坚结
。

处方
:

生黄蔑

3 0 9 、
党参 1 5 9

,

炒白芍 22 9
,

生熟地各 2 29
,

三棱

1 2 9
,

,

获术 1 29
,

海藻 1 29
,

昆布 1 2 9
,

夏枯草 1 29
,

仙灵脾 2 29
,

冤丝子 1 59
,

石 营蒲 6 9
,

--III 慈姑

1 0 9 ,

生牡砺 30 9 (打
、

先煎 )
, 5 剂

。

嗣后经间期于

上方去仙灵脾
、

石曹蒲
,

加丹参 15 9
、

炮山 甲

1 2旦; 经前去三棱
、

获术
。

服药 3 6 剂
,

于 1 9 9 2 年

2 月 1 1 日 B 超复查
,

壁间小肌瘤已消
,

唇上褐

斑亦除
。

`

药垫疗法治疗慢性支气管炎 7。 例

孙弼纲
`

陈凤鸣
2

韩明向
`

刘丽华
“

周宜轩
’

张安成
“

邵长荣
“

张峰林
寸

根据不少中草药具有挥发性的有效成份及人体皮

肤具有吸收作用的原理
,

作者等近年来以中药药垫外用

于多种疾病的医疗保健
,

获一定效果
。

其方法为将中草

药研成粉末状
,

倪入布袋 中制成大小及形状不同的药

垫
。

药垫可按病人病症所在部位
,

缝于衣裤内面的相应

部位
。

l 一般资料 1 9 87 年秋冬在安徽
、

上海两地共观察慢

性支气管炎 70 例
,

其中男 37 例
,

女 33 例 ;年龄 30 岁~

80 岁
。

合并支气管哮喘者 6 例
,

合并肺气肿者 16 例
,

合

并肺心病者 l 例
。

病史 3~ 20 年
。

2 治疗方法与观察指标 护肺药垫主要 由紫苏子
、

白

芥子
、

细辛
、

秦笼等中药研碎
,

装入 12
e m X 1 6

e
m X o

.

s e m

的药垫内
,

缝于贴身背心背部内面
。

观察 4~ 6 周
,

统一

观察疗效
。

部分病人做了痰液检查
、

肺功能测定
、

血浆纤

维蛋白( F N )及
。 ;
抗胰蛋白酶 a(

I A T )测定
,

观察药垫使

用前后的变化
。

3 疗效标准及结果 咳
、

痰
、

喘
、

哮鸣音四项中有三项

明显减轻评为显效 15 例 ( 21
.

43 % ) ;
上述症状体征有两

项明显减轻评为好转者 48 例 ( 68
.

57 % )
,

上述症状仅一

项减 轻或无变化评为无效者 7 例 ( 10 % )
。

总有效率

l 安徽中医学院 ( 2 3 0 0 0 3 )

2 上海中医学院

3 安徽吠科大学附属 医院

4 解放军 10 5 氏院

收稿 lL期
:
1 9 9 0一 03 一 02

90 %
。

本组 70 例在用药垫前 l 年有 64 例于冬季有急性

发作
,

用药垫后当年冬季急性发作者有明显减少
。

4 一些辅助检查指标的治疗前后变化情况 28 例作了

治疗前呼吸峰速的 ( P
.

E
.

F )的测定
,

结果为 61
.

4 士 n
.

64 m l( 均差值士标准误
,

下同 )
,
P < 0

.

01
,

有极显著性差

异
.

2。 例患者作
a ,

A T 及 F U 试验
,

结果显 示前者 为

5 3
.

1 7士 1 6
.

6 3m g / d l
,

P < 0
.

0 1
,

有极显著性差异 ;后者治

疗前后变化不大
,

但平均值已达正常范围
。

痰液检查也显痰中细菌量及 白细胞
、

上皮细胞数址

治疗后均有所下降
。

5 体会 慢性支气管炎是临床常见病
,

通常反复发作
,

并呈进行性发展
,

往往后期易引起肺气肿
、

肺心病等
。

中

西医治疗均感棘手
,

且一般疗程较长
。

使用药垫治疗
,

方

法简便
,

不会给患者带来较大的不便
,

患者乐于接受
。

从上述 70 例患者的治疗过程来看
,

本方法无任何

副作用
,

我们认为它不失为一种有效而简便的辅助治疗

手段
。

但我们通过观察也看到
,

本疗法虽然可以起到缓

解症状
,

防止复发
,

控制感染
,

改善肺功能的作用
,

但这

种作用是有限的
.

它只能在常规治疗的基础上
,

发挥其

特有的长期保健功效
。

就其作用机制
,

我们的研究还 不深入
,

可能是因使

用了一些具有挥发性的中药
,

这些中药通过体温的作

用
,

易于挥发的成分
,

通过皮肤而被人体所吸收
,

从而起

到治疗作用
。


