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［摘要］ 根据古代医籍的相关论述结合临床实践经验，认为白癜风的病因病机不仅与寒邪有关，且与肝肾

二脏关系密切。肝肾素亏，寒邪入侵，使气血失和，脉络瘀阻，肌肤得不到温煦与滋养而发为本病。提出以
内治为主、外治为辅的治疗原则，内治以温阳散寒、补益肝肾为主，佐以少量祛风化瘀之品; 外治则以加强
散寒通络之力，以达到阴阳平衡，气血调和。
［关键词］白癜风; 温阳散寒; 补益肝肾

古医籍中称 “白癜风”为 “白癜” “白驳”
“白驳风”“斑驳”“斑白”“驳白”等［1］，并对白
癜风的发病从以下 3 个方面进行了总结: 1 ) 风致
气血失和论，如隋代巢元方 《诸病源候论·白癜
候》云: “白癜者，面及颈项身体皮肉色变白，与
肉色不同，亦不痛痒，谓之白癜，此亦风邪搏于皮

肤，血气不和所生也”。2 ) 白则寒邪内生论，如
《灵枢·五色》云: “青黑为痛，黄赤为热，白为
寒”。3) 血瘀于皮里论，如王清任 《医林改错·
通窍活血汤所治症目》提出 “白癜风是血瘀于皮
里，服三五剂可不散漫，服三十剂可痊愈”，主张
用通窍活血汤化裁治疗［2 － 3］。以上 3 个方面的认识
都与寒邪有关，寒主收引、主凝滞，导致毛窍收
缩，卫阳郁闭，气血凝滞，肌肤得不到气血荣养，

发为白斑，故从六淫的辨证角度来讲本病的发病机

制与寒邪的关系密切。现代医学认为本病与免疫及
遗传等因素有关，采用免疫抑制剂、皮质类固醇激
素、维生素 D衍生物进行治疗［4］，但副作用较大。
我们提出从寒及肝肾二脏入手进行辨证施治，总结

如下。

1 培补肝肾，重在化精血

从脏腑辨证的角度来讲，本病主要与肝肾二脏

关系最为密切，肝肾不足是本病发生的内因。肝肾
不足，精亏血少，脉络不充，血不滋养而致肌肤失

荣，腠理失养，皮生白斑。现代研究证明中医肾与
免疫系统有密切关系，肾阳不足，免疫功能会受到

一定程度的抑制［5］。赵京霞等［6］认为滋补肝肾法
对黑素细胞酪氨酸酶活性有正向的调节作用。人体
的肌肤必须依赖营血的濡养，肝藏血，肾藏精，精

血同源，精血互可转化，肝肾阴血不足又常相互影

响，肤色的晦明既依赖于肝肾精血的濡养，又需要

肾中阳气的温煦。故白癜风的治疗温补肾阳以散寒
是根本; 培补肝肾，精血互化是关键。通过温补肾
阳来激发机体的免疫功能，通过培补肝肾来促进精

血互化使肌肤得到滋养。

2 温补肾阳，重在散寒邪

从六淫辨证的角度来讲，本病还与寒关系密

切，寒邪是本病发生的外因，故应 “从寒论治”。
而祛除寒邪不仅要驱散，更重要的是温补，特别是

重在温煦肾阳。肾为一身元阴元阳之根本，历代医
家虽没有明确提出寒邪在白癜风发病中的重要作

用，但古代文献资料中已多有温法治疗白癜风的记

载［7］。如《外台秘要》治疗白癜风之附子膏方，
附子 ( 炮) 、天雄 ( 炮) 、乌头 ( 炮) 各三两、防
风三两，全方 4 味药全是温性; 元代危亦林 《世
医得效方》有 “紫癜白癜两股风，附子硫磺最有
功”之说; 《圣济总录》中治疗白癜风之外用方，
由鸡子、石硫黄、附子组成，治白癜风皮肤斑白毛
发亦变白的石硫黄膏方，由石硫黄、墨 ( 各二两
半) 组成，均体现了白癜风外用药中温药的作用;

《太平圣惠方》中乌头摩风膏 ( 川乌、附子、当
归、羌活、细辛、桂心、防风、白术、川椒、吴茱
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萸) ，全方十味药全部都是温药，而且还运用了川

乌、附子、细辛、川椒、吴茱萸等大辛大温之
药［8］; 《圣济总录》的外用方，在使用时或热淋
洗，或热擦令汗出，或用巴豆外摩令皮微起后敷药

等［9］，这些都充分体现了古代医家在白癜风治疗

中对温热法的重视。

3 病案举隅

患者，男，12 岁，2015 年 8 月 10 日初诊。主
诉: 双下肢起大片白斑半年。患者无明显诱因，半
年前偶然发现双下肢有散在圆形白斑，直径约

1 cm，无疼痛及瘙痒，白斑面积逐渐扩大，斑片周
围伴有色素沉着。刻诊: 双下肢大片白斑半年余，
白斑周围伴有色素沉着，无疼痛及瘙痒，面色偏

暗，腰膝酸软，身材偏瘦，平日畏寒怕冷，纳可，

小便清长，大便可，舌淡苔白，脉沉细。中医诊断
为白癜风; 辨证为肾阳不足、肝肾亏虚证; 治以温
肾助阳，滋补肝肾为主。方以金匮肾气丸加减，处
方: 炮附片 6 g，桂枝 10 g，山萸肉 10 g，山药
15 g，生地黄 10 g，熟地黄 10 g，牡丹皮 8 g，泽泻
6 g，茯苓 10 g，制何首乌 20 g，女贞子 10 g，墨旱
莲 20 g，自然铜 6 g，穞豆衣 10 g，骨碎补 10 g，补
骨脂 10 g，淫羊藿 10 g，巴戟天 10 g，肉苁蓉 10 g，
鸡内金 10 g。10 剂，每日 1 剂，水煎服。另用骨碎
补 20 g、补骨脂 20 g、白茅根 15 g，60 度以上白酒
浸泡 7 天外抹患处，每日早晚各 1 次。

2015 年 8 月 20 日二诊: 服用上方后白斑面积
缩小，颜色变暗，周围色素沉着变淡，小便基本正

常，但仍有畏寒怕冷，舌淡苔白，脉沉细。考虑到
寒邪一般会夹杂风邪入侵人体，且寒主凝滞，易形

成血滞，故在初诊方基础上加蒺藜 20 g、秦艽 6 g、
防风 8 g、全蝎 3 g、蜈蚣 1条加强祛风散寒、活血通
络之力。10剂，水煎服，每日 1剂。外用药继用。

2015 年 8 月 30 日三诊: 服用上方后症状改善
明显，斑片面积明显较上次减小，皮肤颜色进一步

变深，无畏寒怕冷，小便正常，舌淡苔白，脉沉有

力，在二诊方基础上去肉苁蓉、泽泻一诊方泽泻
6 g。10 剂，水煎服，每日 1 剂。外用药继用。

2015 年 9 月 11 日四诊: 白斑基本消失，皮肤
恢复正常，为巩固疗效，继服三诊方 10 剂，外用
药继续。半年随访 1 次，随访至 2018 年 3 月病情
未复发。

按: 患者初诊面色暗，怕冷，小便清长，脉沉

细，属于肾阳不足的表现，皮损表现为大片白斑，

根据中医五色辨证 《灵枢·五色》 “白为寒”，皮
损不高出皮肤、不伴痒痛等症状均符合阴证特点，
故用金匮肾气丸进行加减治疗，再加补骨脂、淫羊
藿、肉苁蓉加强温补肾阳、填补肾精的作用。女贞
子、墨旱莲、制何首乌、黑芝麻滋养肝肾之阴，填
补精血有乌黑之功。外用骨碎补、补骨脂、白茅根
用白酒侵泡以加强温阳散寒润燥活血之力。二诊患
者仍有畏寒怕冷，寒邪易夹杂风邪入侵人体，且寒

主凝滞，易形成血滞，故在原方基础上加蒺藜、秦
艽、防风、全蝎、蜈蚣加强祛风散寒兼化瘀之力。
三诊患者畏寒肢冷症状消失，阳气已经基本恢复，

肉丛蓉是大补温热之品，小儿原本是阳气旺盛之

体，一旦阳气恢复大温大补之品即不宜久服，而泽

泻药性偏寒原方配伍制约肉丛蓉太过温热滋腻之

性，故一同去之。四诊患儿阳气已经恢复，肝肾精
血旺盛，肌肤得到温煦和滋养故面色红润白斑自然

消失，疾病痊愈。
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