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脱发为临床常见病及多发病，有脂溢性脱发和

斑秃、全秃、普秃之分。脱发从美容学角度来讲，有

碍观瞻，对病人的身心造成不同程度的伤害，越来

越多的皮肤科同仁开始对该病进行深入的研究和探

讨。现代医学对本病的发病原因尚未完全明确，可

能与免疫、遗传、激素、局部炎症反应、神经和环境因

素等有关。另外，长期精神紧张、饮食失调、心理失

衡及病菌感染（如糠秕孢子菌、痤疮棒状杆菌等）亦

为诱发或加重本病的重要因素。

目前脱发的治疗较为棘手，现代医学通常采用药

物（如非那雄胺片、米诺地尔片等）以及手术疗法（自

体毛囊移植等），但还实现不了有效治疗脱发的目标，且

存在着不同程度不良反应以及停药后易复发等缺点。

钟以泽教授为川中名医，中医外科、皮肤科专

家，中医造诣精深，临床经验丰富，钟教授治疗脱发

辨证思路清晰，临床疗效斐然。笔者有幸侍诊左右，

收获颇丰，现将钟教授治疗脱发的经验介绍如下，以

飨读者。

摘 要 川中名医钟以泽教授临床治疗脱发，根据病因病机，制定对治之法。主张明确主要病因，祛邪除标为首要之

举；补肝肾，强精血，乃固发止脱之源；巧用风药，事半功倍；倡内治和外洗相结合，表里同治。附验案2则以佐证。
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减治疗，定期复查肿瘤病情得到控制，至今仍带瘤生

存，能进米饭，生活自理如常人，生活质量明显改善。
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钟教授在长期的临床实践中，依托中医学深厚

的理论基础，深入挖掘脱发的成因，并根据其病因病

机，制定对治之法，提纲挈领，繁而不乱，系统化、精

准化，思路清晰，他认为：首先，脱发虽属顽症，本虚

标实乃其致病关键，发为血之余，精血同源，肝肾亏

损，水亏木郁，毛根空虚，毛发失其养滋之源，故枯槁

易脱，治疗当滋补肝肾，养血填精，培补根本。其次，

标为致病邪气，湿热、血热熏灼蒸腾，极而生风，头处

阳位，发处人体之巅，易受风邪侵袭，犹如风吹叶落，

发丝飘零。宜首当其冲，精准对治致病邪气，祛湿

热，凉阴血，犹如扬汤止沸，邪去则发固。再次，治疗

中，因人而异，注重个体化、精准治疗，固守原则，旁

顾兼加之因，或健脾助运化，或润燥滋其枯槁，或疏

肝化其郁滞等等。第四，全方位多处着手，内调、外

洗同步。第五，注重日常生活养护，三分治七分养。

总之，钟教授对于脱发，契合其病因病机，在临床中

注重精准辨证，采取个体化、全方位系统治疗，临床

疗效明显，现分述如下，以飨同道。

1 明确主要病因，祛邪除标为临床首要之举

钟教授在临证中认为，无论何种疾病，几无纯实

无虚及纯虚无实之候，多为虚实夹杂之证，钟教授认

为脱发的致病因素则以血热与湿热居多，因此祛邪除

标实为临床首要之举。若患者血热偏盛，耗伤阴血，

血虚生风，易从燥化，阴血不能上濡发根，故症见头

发干燥或焦黄脱落，发间可见白屑叠起，头皮有烘热

感，舌红、苔薄黄，脉细数；若饮食失节，伤及脾胃，运

化水湿失常则蕴热生湿，湿热上蒸巅顶侵蚀发根，气

血失荣，发根虚浮，则症见头发油光黏腻，头皮瘙痒，

舌红、苔黄腻，脉弦滑。血热偏胜者首当清热凉血，方

选自拟三皮凉血汤为主加减，常用药如丹皮、地骨皮、

桑白皮、赤芍、生地、栀子、黄芩、白芷、薄荷等；湿热

偏胜者首当清热利湿，合用萆薢渗湿汤为主加减，常

用药如川萆薢、苍术、白术、地肤子、白藓皮、黄芩、黄

柏、茵陈蒿、土茯苓等。如是则邪去正安，发始不堕。

2 补肝肾，强精血，固发止脱之源

钟教授认为治脱发之功，重在固本。“肾藏精，

主骨生髓，其华在发。”毛发的营养来源于血，生机

根于肾气。人之须发者，为血之余，肾之华也。肾主

藏精，肝主藏血，乙癸同源，精血互生，精充血旺，荣

养有源，方能须发乌黑，根基坚固不脱。脱发临证

多以虚实夹杂之候为多，祛邪的同时，应时时不忘固

本。钟教授在临床中认识到，只有祛邪与扶正兼顾

才能达到最好的治疗效果。补肝肾，强精血，钟教授

临床常以自拟三黄固本汤为主方加减：黄芪、地黄、

黄精、何首乌、当归、枸杞子、菟丝子、补骨脂、茯苓、

牛膝、女贞子、墨旱莲等。伴见头晕耳鸣、腰膝酸软

等肾精亏损之象者重用熟地、白芍、龟胶等；伴见双

目干涩、失眠多梦等肝血不足之象者加用酸枣仁、五

味子、阿胶等。

钟教授在临床运用中，常娴熟地运用两类药物，

对治脱发效果较佳。其一，阿胶、龟版胶，此二药为

治疗脱发之良药，二者为血肉有情之品，能够直补精

血，填精益髓，极富灵性。临证中精血大亏之病人若

能正确辨证使用，则可精血双补，止脱乌发，常能收

到意想不到之良效。其二，桑葚子、黑芝麻，此两味

药色黑入肾，乃同气相求，取类比象之意，此类药物

色黑与发同色，且从五色入五脏的角度讲，黑为肾之

本色。色黑入肾，直达本脏，如是则肝肾得补，精血

得以强固，方可达到发乌髯美，无发落之虞。

3 巧用风药，往往能达事半功倍之效

钟教授认为脱发病位在头部，为人体之上部，所

谓高山之巅，惟风可到，因而最易受风；湿热、血热和

血虚又皆可生风，盖风为阳邪，百病之长，走散不定，

脱发之性状，犹如风吹叶落，无论脂溢性脱发还是斑

秃，临床症状与风之行止极为相似。且风邪致病，多

兼夹他邪合而为病；故临证中，在辨证用药的基础

上，无论何种类型之脱发，皆加一两味祛风药随证治

之，如白芷、刺蒺藜、薄荷、防风、钩藤、羌活等，钟教

授认为此处用风药其用有二：一则借助风药携药上

行，使诸药之功合力作用于病位所在，功专力强；二

则部分脱发病人常伴血热动风或阴虚生风之象，症

见头皮烘热作痒或干燥瘙痒，此时借风药升散轻灵

之性还可祛风止痒，常常能收到事半功倍之效。

4 内治和外洗相结合，遵循个体化、整体观原则

钟教授治疗脱发，常采用外洗和辨证内治相结

合的整体化治疗方案，具体如下：

以邪实为主的脱发患者常用清热祛浊、祛风止

痒之外洗方：侧柏叶15g、苦参30g、蛇床子30g、生大

黄30g、白芷15g、薄荷12g、透骨草15g、藿香15g、生

姜片5g等。以正虚为主的脱发患者常用养血生发、

疏风止痒之外洗方：艾叶15g、生地30g、川芎15g、制

首乌30g、透骨草15g、白芷15g、生姜片5g等。用法：

水煎外敷头皮或者淋洗头部。外洗方法操作简单，

经济实用，而且对缓解头皮或油腻黏滞或干燥枯黄

之局部症状，收效较速，临床颇受患者欢迎。

5 预防调摄

钟教授认为，脱发的治疗，虽则以中医药辨证

为主，但平时生活中的调护亦不可少，是保证临床疗

效，防止复发、反弹的必不可少的一环。首先，患者

平时饮食以清淡为主，忌食高热量或刺激性食物（如

煎炸食品、辣椒、烟、酒、咖啡以及含异形蛋白的牛

肉等），此类食物最易酿生湿浊，从而形成恶性循环。
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其次，生活作息应规律，睡眠充足。再次，局部用含

有去头皮屑成分的洗发水洗发，但不可过用，尽量减

少每周洗发次数，以每周2次为宜。第四，除此之外，

要保持心情舒畅，减轻思想压力，使肝木条达。第

五，坚持自我头皮按摩，疏通局部经络，气血调畅，源

泉充足，道路畅通，毛发得其滋养方能舒美。

6 典型病例

案1.张某某，女，32岁。2003年5月10日初诊。

头皮油脂增加伴脱发3个月。患者于3月前开

始出现脱发，表现为头顶部位头发大量脱落，同时伴

头皮油脂分泌增加，常需每日洗头。现患者头皮光

亮，油腻黏着，感瘙痒明显，仅有少许稀疏毛发，纳

差，眠可，小便短赤，大便黏腻不爽，舌质红、苔黄腻，

脉弦滑。诊断为脂溢性脱发，辨证为湿热阻滞，风邪

上扰。治以清热祛湿、化浊疏风止脱。方用萆薢渗

湿汤合楂曲平胃散加减。处方：

川萆薢15g，苍术12g，白术12g，地肤子15g，白鲜

皮15g，黄芩15g，黄柏15g，茵陈10g，土茯苓30g，僵蚕

12g，刺蒺藜15g，侧柏叶15g，薏苡仁30g，侧柏叶15g，

山楂15g，神曲15g，厚朴15g，陈皮10g，路路通15g，山

药30g，甘草6g。水煎服。日1剂，上方服15剂。同时

给予外洗方：侧柏叶15g、苦参30g、蛇床子30g、生大

黄30g、白芷15g、薄荷12g、透骨草15g、藿香15g、生姜

片5g等。煎水洗头，每次淋洗20min左右，日1~2次。

二诊：述脱发减少，油脂分泌减少，瘙痒减轻，

余无变化，舌质红、苔薄黄，脉弦。药中病机，效不更

方，守上方继服15剂。

三诊：脱发减少，油脂分泌基本正常，3天洗头1

次。头顶脱发区新长出一部分细绒毛发，色枯黄不

泽，感口干，舌质淡红、苔薄少，脉沉细。病情明显好

转，湿热祛除将尽，遂显气血不足，毛发濡养乏源，故

治以益气养血、滋补肝肾为主，兼以活血化湿开窍。

方用圣愈汤加减。处方：生黄芪30g，制何首乌20g，

鸡血藤30g，生地黄30g，川芎15g，红花10g，当归20g，

侧柏叶15g，女贞子15g，旱莲草15g，葛根30g，菟丝子

15g，路路通15g，山药30g，石菖蒲6g，白芷12g，白芍

15g，钩藤15g（后下）。水煎服。日1剂，共服15剂。

患者服药后来诊，见先前新生细密微绒毛发已

变粗变黑，光泽度尚可，长势喜人，遂嘱其再服数剂

以巩固疗效。

按：该例患者为典型的脂溢性脱发，脱发以头顶

为甚，且头发较为油腻，该类病人常嗜食油腻及味道比

较厚重之食物，久之脾胃亏虚，运化不及则酿生湿热，

湿热浊邪浸淫腐蚀发根，热极生风，风吹则叶落，故发

油腻黏着，头皮瘙痒，毛发虚浮易脱。治以清热祛湿、

化浊疏风止脱，方以萆薢渗湿汤合楂曲平胃散为主。

药以川萆薢、苍白术、黄芩、黄柏、茵陈、土茯苓祛湿，

山楂、神曲、厚朴、陈皮健脾理气，地肤子、白鲜皮、僵

蚕、刺蒺藜祛风胜湿止痒，更配凉血解毒、祛风止痒之

外洗方，如此则浊邪渐去，正亏渐显，后期则以益气养

血、滋补肝肾，兼以活血化湿开窍之圣愈汤加减收功，

整个治疗过程，思路清晰，次第分明，效果显著。

案2.梁某，男，35岁。2003年7月21日初诊。

患者头发片状脱落1月余来诊。1月前，由于工

作压力大，饮食无规律，经常熬夜，出现脱发，且呈

片状脱落，伴瘙痒，后逐渐加重，至钟教授处就诊时

症见：患者头发呈片状脱落，头油不多，存留头发发

质偏细软，舌质淡红、苔薄腻，脉细弦。诊断为斑秃。

辨证属肝郁脾虚，生风化燥。治以健脾柔肝，息风润

燥。方选柴胡疏肝散合理中汤加减。处方：

柴胡12g，黄芩15g，炒白芍10g，生熟地（各）

15g，丹皮10g，枳壳9g，党参15g，炒白术10g，茯苓

12g，浮萍7g，陈皮10g，干姜5g，甘草7g。15剂。亦

给予外洗方：艾叶15g，生地30g，紫草15g，制首乌

30g，透骨草15g，白芷15g，生姜片10g，桃仁10g，红

花10g。煎水洗头，同时配合头皮按摩。嘱患者舒缓

情绪，生活规律，饮食清淡，勿熬夜。

二诊：头发脱落明显减少，头皮仍感瘙痒，上方

酌加钩藤15g，继服20剂。

三诊：患者诉毛发脱落停止，头皮未再瘙痒，发

质较前变硬坚固，脱发区头皮已有细软毛发生长。

舌淡红、苔薄白，脉细。上方去黄芩、柴胡、浮萍、钩

藤，加黄芪15g。7剂，做成水蜜丸，每次5g，每日2次，

缓图之。

按：该例为斑秃患者，斑秃和脂溢性脱发稍有

不同，前者情志因素常为诱发因素。钟教授认为该

例患者因工作压力较大，久之肝郁气滞，生风化燥，

又生活无规律，饥饱失常，脾胃亏虚，运化无力，加之

熬夜更可耗伤阴血，血虚不能濡养毛发，肝郁、血虚

两者相合，生风化燥，风邪善动不居而无定所，故方

用柴胡疏肝散疏肝解郁，加浮萍、钩藤加强疏风，以

理中汤健脾助其化源，生养阴血，更用温化开达毛窍

之外洗方药，如此郁解风息，阴血足，毛窍开，内外结

合，发得其所养而渐生。

第一作者：杜长明（1977—），男，医学硕士，副

主任中医师，研究方向为中西医结合治疗各类皮肤

科疾病。

通讯作者：陈继红，医学博士，副主任中医师。
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