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　　湿疹是一种炎症性、变态反应性皮肤病。临床
上以反复发作的瘙痒及对称分布的多形性损害为主

要表现，其特点是皮损对称分布，多形损害，剧烈瘙
痒，有湿润倾向，反复发作，易成慢性等。根据病程
可分为急性、亚急性、慢性三类。急性湿疹以丘疱疹
为主，有渗出倾向；慢性湿疹以苔藓样变为主，易反
复发作。本病男女老幼皆可发病，但以先天禀赋不
耐者为多，无明显季节性，但冬季常复发。由于本病
倾向湿润，故中医谓之“湿疮”。王庆国教授在４０余
年的教学、科研、临床实践中，对多种顽固、疑难性皮
肤病有丰富的治疗经验，并喜用重剂，配伍详明，用
药精当，疗效突出。现将王老师治疗湿疹的经验介
绍如下。

１　病因病机
本病多因素体禀赋不耐，或由于饮食不节，过食

辛辣肥甘厚味及荤腥动风之品，损伤脾胃，脾失健
运，湿从内生，蕴久化热，郁于血分，湿与热相合困
脾，复感风湿热之邪，内外两邪相搏，充于腠理，外搏
肌肤而发病。因此，本病虽形于外而发于内，内外湿
热之邪相互搏结，风湿热蕴阻肌肤是本病的基本病
理。王老师在临床实践中体会到，湿疹急性期与血
分火热毒盛关系密切。刘河间云：“六气皆从火化”，
“五志所伤皆热也”［１］。六气之中，火热之气与风、
湿、热、燥、寒关系密切，往往相兼为病。在疾病过程
中，火热又常常成为风、湿、燥、寒的后期转归。《诸
病源候论》中记载：“浸淫疮是心家有风热，发于肌
肤。”［２］《素问·至真要大论》曰：“诸痛痒疮，皆属于
心。”［３］心主火又主血脉，心火亢盛，导致血分热盛，
湿热蕴阻肌肤则发为“湿疹”，症见皮疹泛发鲜红，红
斑、水疱、渗出损害，瘙痒无度等。故明代陈实功《外
科正宗》云：“水能生万物，火能克万物，故百病由火
而生，火既生，七情六欲皆随应而入之，既入之后，百
病发焉。”［４］若湿疹病情迁延，湿热留恋，伤阴化燥，

瘀阻经络，致血不荣养肌肤而成血虚风燥之证。

２　治则治法
王老师治疗急性湿疹突出血分热毒的病理因

素，治以凉血清热解毒为主，佐以利湿祛风止痒。对
于慢性湿疹，王老师则特别重视养血活血药的应用，

盖“治风先治血，血行风自灭”，血虚血燥则痒，故养
血润肤能疏风止痒。此外，对一些久治不愈的慢性、

顽固性湿疹，王老师认为，此属久病入络，临床常加
用乌梢蛇、全蝎等虫类药入络搜风，剔除骨节间余风
顽邪。

３　辨证分型

３．１　血分热毒型
心火亢盛，导致血分热盛，风湿热邪蕴阻肌肤则

发为“湿疹”，症见：身起红粟，以红色丘疹为主，皮损
潮红，肿胀，搔破出血，渗水不多，剧烈瘙痒可见搔痕
累累，尤以夜间为甚。身热口渴，大便燥结，小便短
赤，舌质红、苔黄腻，脉弦数。本型是热重于湿，以血
分毒热为主，治以凉血清热解毒为主，除湿祛风止痒
为辅。常用：生地黄、牡丹皮、赤芍、紫草、地榆、小
蓟、槐花、水牛角、水红花子等凉血清热解毒。血热
易致瘀血内阻，血脉流行不畅，若一味凉血，每致寒
凉郁遏，冰伏湿邪，唯宜凉血而又活血之药，则血分
毒热可清，而无闭门留寇之弊。同时王老师以金银
花、连翘、蒲公英、紫花地丁、黄连、（炒）黄芩、（炒）栀
子等清热泻火，此又内含五味消毒饮、黄连解毒汤等
诸清热泻火良剂；苦参、白鲜皮、地肤子、苍术等以清
热利湿；荆芥、防风、蝉蜕、僵蚕、蒺藜等品以疏风止
痒，偏于风寒者，加用艾叶、浮萍等。诸药合用，共奏
凉血解毒、清热除湿、祛风止痒之功。

例１：董某，女，１６岁，２０１０年３月２日初诊。

患者全身重度湿疹，前胸红色皮疹，连及颈部，肘关
节处尤为明显，皮疹已经硬化。局部皮肤灼热，瘙痒
无度，夜间尤甚，渗出水液。颌下淋巴结肿大，心烦
口渴，大便不爽，小便黄，舌红、苔薄，脉滑数。此湿
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邪蕴久化热，血分毒热内盛之证，治以凉血清热解
毒，利湿疏风止痒，处方：玄参３０ｇ，连翘３０ｇ，赤芍

３０ｇ，水牛角４０ｇ，牡丹皮１５ｇ，生地黄３０ｇ，（炒）栀子

６ｇ，女贞子１５ｇ，墨旱莲１０ｇ，荆芥６ｇ，（炒）槐花１５ｇ，
白茅根３０ｇ，忍冬藤６０ｇ，升麻２０ｇ，黄连１５ｇ，苦参

２０ｇ。７剂。水煎服，每日１剂。同时王老师嘱以第
三煎药液外洗患处，内外合治。４月２３日二诊：皮
疹见消退，局部皮肤灼热减轻，瘙痒减轻，渗出液量
少，舌红、苔薄，脉弦数。原方既效，守方加生石膏

２０ｇ，续服１４剂。５月１８日三诊：诸症进一步好转，
皮疹面积缩小，皮损变软，已无渗出，但晚上仍瘙痒
明显，患者诉服上方腹泻，盖凉血解毒之药量重，此
寒凉伤胃所致，调方如下：玄参３０ｇ，连翘３０ｇ，白芍

３０ｇ，水牛角４０ｇ，牡丹皮１５ｇ，生地黄３０ｇ，（炒）栀子

６ｇ，女贞子３０ｇ，墨旱莲３０ｇ，荆芥６ｇ，（炒）槐花１５ｇ，
白茅根３０ｇ，升麻６ｇ，木防己１０ｇ，三棱１０ｇ，赤芍

３０ｇ，石膏２０ｇ，金银花３０ｇ。１４剂。患者坚持服药，
后一直稳定未再复发。

３．２　湿热在表型
本证多为表证初起，风邪客于肌表，湿热阻于肌

肤，而致皮肤瘙痒，起红色丘疹，皮疹可发生于身体
各处，但以面颊、四肢常见。自觉燥痒不适，伴有口
干唇燥，咽痒，目赤，大便秘结等。治宜清热利湿，祛
风解表，王老师常用麻黄连翘赤小豆汤加减。本方
出自《伤寒论》第１４６条，云：“伤寒瘀热在里，身必
黄，麻黄连翘赤小豆汤主之”［５］。原治阳黄兼表之
证。发黄而兼风寒在表，表气郁闭，故以麻黄、生姜、
杏仁，辛温发汗，开腠逐邪，一则可宣散表邪，发越水
气；再则可畅利肺机，通调水道，下输膀胱，以利水
湿。连翘、梓根白皮，其性苦寒，能清利湿热。赤小
豆清热除湿通利小便，三物合用，有清热利湿退黄之
功。梓根白皮，今人多以桑白皮代之。王老师抓住
本方证属湿热内蕴，兼以外泛于表之病机，师其法而
不泥其症，灵活施治湿疹、荨麻疹、皮肤瘙痒症等病，
临证常加入银柴胡、乌梅、防风等品，以增加疗效。
例２：刘某，女，２４岁，２０１０年１月２２日初诊。

左手湿疹，发于手背处，状若钱币大小，潮红热肿，渗
液不多，瘙痒剧烈，晚上尤其明显，影响睡眠。身体
稍微恶寒，余无不适，舌暗红、苔薄，脉细数。此湿热
在表，治以麻黄连翘赤小豆汤加减，以清热利湿，疏
风止痒。处方：（炙）麻黄６ｇ，连翘１５ｇ，赤小豆１０ｇ，
桂枝１０ｇ，白芍１５ｇ，苦参１５ｇ，地肤子１２ｇ，荆芥

１０ｇ，当归１５ｇ。７剂。１月２９日复诊：患者诉瘙痒

症状大减，皮损颜色变浅，药证相投，续服７剂。病
告痊愈。

３．３　风湿热盛型
本证多由湿热内蕴，外感风邪，风湿热邪蕴阻皮

肤所致。湿偏盛者则渗液、糜烂；热偏盛者则弥漫潮
红；风偏盛者则瘙痒难忍。症见：瘙痒显著，疹出色
红，泛发全身或局限性。局部有丘疹水疱，糜烂渗
液，稍有浸润肥厚。大便溏，尿黄，舌苔白，脉缓。治
宜疏风除湿，清热止痒。方选消风散加减：当归，生
地黄，防风，蝉蜕，知母，苦参，麻仁，荆芥，苍术，牛蒡
子等。《外科正宗》原主治：“风湿浸淫血脉，致生疮
疥，瘙痒不绝，及大人、小儿风热瘾疹，遍身云片斑
点，乍有乍无。”［４］２３３痒自风而来，止痒必先疏风，故
以荆芥、防风、牛蒡子、蝉蜕之辛散透达，疏风散邪，
使风去则痒止，共为君药。苍术祛风燥湿，苦参清热
燥湿，是为湿邪而设；知母清热泄火，是为热邪而用，
以上俱为臣药。风热内郁易耗伤阴血，所用性偏温
燥之祛风除湿药亦易损伤阴血，而阴虚血燥每每加
重身痒，且湿热浸淫亦易使血脉瘀阻，故以生地黄清
热凉血，合当归、麻仁滋阴润燥、养血活血，既补已伤
之阴血，又制祛风除湿药之温燥，为佐药。王老师常
用本方治疗湿疹属风夹湿热，郁于肌腠者，发挥本方
疏风除湿、清热凉血功效。
例３：廖某，女，３７岁，２０１０年２月４日初诊。

湿疹泛发全身，以前胸、腰背部明显，皮疹密布，搔破
出血，但渗出液不多，灼热身痒，夜寐不安，心烦急
躁，患者已服抗过敏西药，病情未减。舌红、苔黄，脉
数。此风湿热邪蕴阻皮肤所致。治以疏风除湿，清
热止痒。消风散加减：荆芥１０ｇ，防风８ｇ，蝉蜕６ｇ，
苦参１５ｇ，蒺藜１５ｇ，牛蒡子１２ｇ，金银花２０ｇ，连翘

２０ｇ，黄连１０ｇ，（炒）黄芩１５ｇ，蒲公英２０ｇ，当归１５ｇ，
紫草１０ｇ，苍术１５ｇ，（炒）槐花１０ｇ，地肤子１０ｇ。７
剂。２月１１日复诊：患者服药后身痒减轻，皮疹颜
色变浅，晚间已能安睡。守方续服１４剂，后告病情
稳定，未再发作。

３．４　血虚风燥型
本证多为湿热留恋，伤阴化燥，瘀阻经络，致血

不荣养肌肤，表现为虚证或虚实夹杂。症见：病程日
久、皮损粗糙肥厚，有明显瘙痒，表面可有搔痕、血
痂、颜色暗或呈色素沉着。舌质淡胖、苔白，脉沉缓
或滑。治宜养血活血，润肤止痒，方选：四物消风散，
当归饮子，桃红四物汤化裁等。王老师多用当归、白
芍、川芎、生地黄、（制）何首乌、桃仁、红花等。瘙痒
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甚者，加钩藤、蒺藜祛风止痒；夜间瘙痒剧烈，影响睡
眠者加龙骨、珍珠母重镇安神，熄风止痒。同时王老
师强调，不能忽视除湿清热之品的运用，地肤子、苦
参、白鲜皮均为治痒要药，地肤子苦寒降泄，既能通
利小便，又能解毒除湿；白鲜皮、苦参清热解毒，祛风
除湿，为治热毒之主药，在各型湿疹中均可应用，效
果颇佳。
例４：韩某，男，２３岁，２００９年１月２９日初诊。

近５年来湿疹反复发作，头部痒甚，皮疹暗红色，肥
厚粗糙，有搔痕血痂，躯干四肢有点片状脱屑性皮
损。脸上痤疮，暗红色，大便干结，三四天一行。舌
暗红、苔白腻，脉沉细。此病程日久，耗伤阴血，血虚
风燥，肌肤失养之证，治以养血疏风止痒，当归饮子
加减：当归１５ｇ，白芍１５ｇ，川芎１５ｇ，生地黄２０ｇ，
（制）何首乌１５ｇ，地肤子１５ｇ，苦参１０ｇ，荆芥１０ｇ，防
风１０ｇ，蝉蜕８ｇ，金银花２０ｇ，连翘３０ｇ，苍术２０ｇ，黄
柏２０，蒺藜１５ｇ，水牛角２０ｇ，（炙）麻黄８ｇ。７剂。２
月５日复诊：疹子皮损面减轻，皮肤肥厚粗糙改善，
但头部、躯干瘙痒明显，大便改善，每日１次，已不干
结。舌红、苔薄白，脉细数。此养血润肤功显，但湿

热仍重，上方苦参增至１５ｇ，加黄连２０ｇ、（炒）黄芩

２０ｇ，以增强清热除湿之力，１４剂。４月１３日三诊：
皮肤渐变润泽，但头皮仍痒，晚上尤甚，疹色偏红，舌
红、苔薄，脉滑。此热象明显，当加重清热解毒之力，
调方如下：金银花２０ｇ，连翘２０ｇ，蒲公英３０ｇ，紫花
地丁３０ｇ，黄连１５ｇ，（炒）黄芩１５ｇ，（酒）大黄５ｇ，白
芍１５ｇ，当归１５ｇ，苦参１５ｇ，地肤子１５ｇ，小蓟１５ｇ，
天葵子１５ｇ，地榆１０ｇ，荆芥１０ｇ，（炙）麻黄５ｇ。７
剂。４月２０日四诊：瘙痒症状大减，皮疹渐渐消退，
大便可。嘱以一诊方继续服用１个月余，巩固疗效。
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