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白疕病是中医皮肤科中常见的疾病，也称之为

“松皮癣”“干癣”等，以皮肤红斑、厚层鳞屑为主要

特征，相当于现代医学的银屑病，它是一种慢性、炎

症性、易复发的皮肤病。根据白疕病临床特征，有寻

常型、关节型、脓疱型、红皮病型四种主要类型，其中

寻常型白疕病是白疕病中最为常见的一种类型，约

占99%以上。喻文球教授为全国第三、五批继承老

中医药专家学术经验指导老师，从事中医外科临床、

教学、科研工作近40年，对白疕病的治疗有着丰富

的经验。关于白疕病，喻教授认为毒邪是致病的关

键，血热是病情发生发展的关键，是病机的核心，风、

湿、瘀是发病的重要因素。笔者有幸跟随喻教授，受

益良多，现将其论治白疕病的经验介绍如下。

1 病因病机认识

1.1  毒邪是致病的关键  所谓的毒邪是指蕴藏于普

通食物、药物、动物、植物及自然界六气之中的一种

特殊的致病因素，它发病急，来势猛，呈进行性加重，

且传变迅速，易于恶化。同时它又是疾病过程中的病

理产物，血热内蕴，日久化毒；或血热致瘀，瘀久化热

化毒，导致瘀毒互结。另外，毒邪致病多挟湿挟瘀，

且病情顽固，反复发作，不易根治。从白疕病的发生、

发展及转归来分析，其具备毒邪致病的特点。首先，

白疕病多发病急骤，可突然泛发全身，呈进行性加重，

并且传变迅速，容易恶化（如红皮病型白疕病）；其

次，本病多为素体阳热之人因外感六淫之邪蕴结体内

日久化火而成毒；或是五志过极、七情内伤、饮食失

节，造成脏腑功能和气血运行失常，以致气滞、血瘀、

湿阻，化热成毒；第三，本病病势缠绵，反复发作，不

易根治。因此，毒邪是本病致病的关键。

1.2  血热是病机的核心  白疕病常因内外合邪而

发病，外因以风、湿、热、毒多见，内因则常有素体血

热、情志内伤、饮食不节等，而内外各种致病因素均

可导致血热的形成。患者素体血热；或七情内伤，气

机壅滞，郁久化火，以致心火亢盛,心主血脉，心火亢

盛则热伏营血而致血热；或饮食失节，过食腥荤动风

之物，以致脾胃失和，气机不畅，郁久化热，从而导致

血热；或素体阳热偏盛，复外感风湿热毒诸邪，搏于

肌肤，郁久化热入血则引起血热。血热内蕴，郁久化

毒，以致血热毒邪外壅肌肤而发为本病。血分有热，

热毒内蕴，熏蒸肌肤，故发斑疹；热盛生风化燥，故见

斑疹色红而白屑叠起；热灼津液，血行瘀滞不畅，则

见斑块肥厚紫赤；若血热内蕴，日久化毒，热毒入营，

损伤营血，则可致血燥；热毒内蕴，血受热煎熬则致

血瘀。血瘀内停，瘀久化热，又可加剧热毒内蕴，形

成不良循环，导致瘀热互结；更有甚者血热炽盛或外

受毒热刺激，以致郁火流窜，蒸灼皮肤，则可发生传

变而形成较严重的红皮病型白疕，出现全身潮红，形

寒身热，肌肤燥竭。因此，血热是本病发生发展的关

键，是病机的核心。

1.3  风、湿、瘀是发病的重要因素

1.3.1  风  《医宗金鉴》曰：“此症总因风湿热邪，侵

袭皮肤”，《普济方》谓：“夫鲜……其病得之风湿客于

腠理……故风多于湿则为干鲜”，认为本病的病因是

以风邪为主，夹以湿热。因此，白疕病的发病首先与

风邪有关。风为百病之长，常与湿、热、毒相兼为患。

风湿之邪客于肌肤，则出现皮肤瘙痒，斑疹缠绵难

愈；血分伏热，风邪外客，风热相搏，发于肌肤，则皮

色潮红，瘙痒起屑；血热内蕴，热盛生风化燥，抑或热

喻文球论治寻常型白疕病经验探析
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摘 要 白疕病是中医临床常见皮肤病，其中寻常型最为常见。喻文球教授治疗白疕病经验丰富，他认为毒邪是致病

的关键，血热是病机的核心，风、湿、瘀是发病的重要因素。治疗以清热解毒凉血为主，兼以祛风除湿，自拟凉血消疕汤治

之；针对久病成瘀者，善用虫类药物；重视心理调适及饮食禁忌。附验案1则以佐证。
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盛耗伤阴血生燥，则皮肤干燥叠起白屑。

1.3.2  湿  白疕病患者既可外感湿热之邪，亦可因

饮食不节或毒邪内蕴，败伤脾胃，导致湿热内生，湿

热邪毒蕴结，则使病情缠绵不愈。临床上表现为舌

质红、苔黄腻，脉弦滑或濡滑。现代研究发现，银屑

病患者真皮组织病理表现为真皮乳头延长、水肿。

从中医角度，我们认为这是微观上的无形之“湿”。

此外，白彦萍等[1]通过对寻常型银屑病血热证证候成

因的流行病学调查发现，湿邪是与银屑病血热证形

成关系最为密切的因素之一。

1.3.3  瘀  血瘀是血热病变发展过程中的病理产物,

又是致病原因之一。各种内外因素导致血分有热，

血受热则煎熬成块，故血热日久则可燔灼津血，使血

液黏滞而运行不畅，因热而致瘀，形成热瘀互结。现

代医学研究发现，银屑病发病与微循环障碍有密切

关系，存在毛细血管扭曲，全血黏度增高，血管通透

性明显增高等变化。

因此，血热毒盛是白疕病的主要病因病机，风、

湿、瘀是其发病的重要因素。

2 凉血消疕汤为基本方

法随证立，方从法出，血热毒盛是白疕病的病因

病机，并且有风、湿、瘀的作用。因此喻教授在遣方

用药时从这几方面切入，在传承中医特色的基础之

上，总结多年临床经验，选用土茯苓、金银花、菝葜、

石膏、山栀、苦参、白花蛇舌草、白鲜皮、地锦草、黄

芩、生地、青黛、丹参、郁金等十四味中药组成凉血

消疕汤。全方以清热解毒凉血为主，兼有祛风除湿

之功效。方中主要含有两大组药，一组解毒，一组凉

血，解毒药包括清热以解毒，利湿以解毒，重用土茯

苓、金银花和菝葜为解毒主药，三药具有清热解毒、

祛风除湿散瘀之功，能解热毒、风毒、湿毒和瘀毒，且

药性平和，具有解毒不伤正之功。毒邪又是疾病过

程中的病理产物，血热内蕴，郁久则化火化毒，故用

苦寒之生石膏、山栀、苦参以加强清热解毒之功效。

《本草经疏》曰：“甘所以和毒，寒所以除热，凡毒必

热必辛，得清寒之气，甘苦之味，则诸毒自解，故为解

毒清热之上品。”另外白花蛇舌草、白鲜皮清热燥湿，

祛风解毒，增强方中解毒祛风之功效，以上解毒诸药

合用能有效清除机体外来和内生之毒邪，从根本上

阻断本病的致病之因。本病以热为本，病在血分，故

当治以凉血活血。方中以地锦草、黄芩、生地、青黛

为凉血药组，生地凉血滋阴，使清热而不伤阴。方中

还运用了丹参、郁金，取其活血祛瘀之功效，合以上

诸药可消除本病发病的根源，体现了叶天士在《温病

条辨》中说的：“在卫汗之可也，到气方可清气，入营

犹可透热转气……入血就恐耗血动血，直须凉血散

血。”诸药合用，共奏清热利湿解毒、凉血活血之功。

3 善用虫类药物

喻教授认为，久病易成瘀，本病病情迁延，缠绵

难愈，主要病因病机是血热毒盛，血热日久则可燔灼

津血，使血液黏滞而运行不畅，因热而致瘀，形成热

瘀互结，正如《素问·痹论》所提出的：“病久入深，

营血之行涩，经络时疏，故不通。”治疗中若使用植

物类活血药物未能取得良好疗效时，则重视并善用

虫类药物如：僵蚕、地龙、全蝎、蜈蚣等血肉有情之

品，此类药物搜剔虚风贼邪活血通络，通常可取得植

物类活血药物达不到的效果，在《医学衷中参西录》

中张锡纯认为蜈蚣“走窜之力最速，内而脏腑，外而

经络，凡气血凝聚之处皆能开之”。而且强调在使用

虫类药物时，必须辨证准确，配伍合理，中病即止，不

必尽剂。另外，虫类药物性多温燥，故在配伍时宜用

些滋阴润燥药以去性取用，尽其所长，提高临床效果

并尽量减少毒副作用的发生。

4 重视心理调适与饮食禁忌

对于白疕病，喻教授除了在病因病机、遣方用药

以及使用虫类药物方面有独到的认识和见解，同时

他还认为患者的心理调适与饮食禁忌在治疗中也相

当重要，我们要通过激励的言行让患者正确认识和

面对白疕病，以积极乐观的心态去接受治疗，另外一

定要告诫患者忌食辛辣荤腥发物以及戒除吸烟及过

度饮酒等不良嗜好。

5 验案举隅

李某，男，40岁，工人。2012年7月18日初诊。

主诉：躯干四肢红斑鳞屑伴瘙痒反复3年余，加

重半月。患者自诉3年余前双侧肘部及腰骶部出现

红斑或斑块，厚层白色鳞屑，轻度瘙痒，至当地医院

就诊，被诊断为银屑病，给予银屑胶囊及复方丙酸氯

倍他索乳膏等药物治疗，病情明显缓解。但近一年

病情反复，且皮损面积较前明显变大，延及四肢，反

复多次使用中、西药物治疗（具体药物不详），疗效不

甚明显。故特至喻教授处求治，刻诊：躯干、四肢可

见大小不一红色或暗红色斑片及斑块，轻度肿胀，鳞

屑，稍痒，部分已融合成片，少数斑块上方鳞屑较厚，

可见薄膜及点状出血现象，精神欠佳，无关节肿痛，

无明显发热，伴有口干，大便不爽，舌红、苔薄黄腻，

少量瘀斑，脉弦滑数。诊断：白疕病。证型：血热毒

蕴。治以清热凉血活血，利湿解毒消斑。方予凉血

消疕汤加减。处方：

土茯苓30g，银花10g，菝葜15g，地锦草15g，黄

芩10g，生地15g，山栀10g，石膏30g，苦参10g，白鲜
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皮10g，丹参15g，赤芍10g，青蒿10g，紫草15g，甘草

5g。水煎服，日1剂，分2次服。

半月后二诊：躯干四肢红色斑片或斑块，皮肤肿

胀消失，基本无瘙痒，无新发皮疹，口干改善，二便

可，舌红、苔薄黄白腻、少量瘀斑，脉弦滑，原方去苦

参，加用全蝎3g、蜈蚣2条，水煎服，日1剂。

再半月后三诊：躯干四肢红斑明显减少，斑块

变薄，颜色变淡，无明显口干，舌偏红、苔薄白，未见

明显瘀斑，脉弦。处方：土茯苓15g，菝葜10g，槐花

10g，地锦草15g，生地15g，丹参10g，赤芍10g，地龙

10g，川芎10g，青蒿10g，甘草3g。水煎服，日1剂。

3周后四诊：躯干四肢红斑及斑块已基本消退，

仅遗留色素沉着或减退斑。嘱患者继续忌口并戒烟

酒，预防感冒。1年后，电话告知未复发。
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早发性卵巢功能不全（POI）是指女性在40岁

前卵巢活动衰退的临床综合征,以月经紊乱伴有高

促性腺激素和低雌激素为特征[1]。其患病率约为

1%~3％，严重影响了现代女性的生殖健康。西医治

疗一般采用激素替代疗法，包括单纯雌激素及雌孕

激素序贯治疗[2]。中医虽无POI病名，但根据其临床

症状，属于月经先期、月经量少、闭经、不孕、经水早

断等范畴。目前对于该病的治疗大多从补肾、疏肝

等脏腑理论辨证分治[3]。

导师陈霞教授系江苏省名中医，从事中医妇科临

床及教研工作数十年，临床经验颇丰，强调从“真阴”

论治妇科疾病[4]。笔者有幸跟师临诊，受益匪浅，现将

陈师根据国医大师夏桂成[5]“月经周期与调周法”理

论，从经后期“阴长”论治POI的诊疗特色总结如下。

1 对病因病机的认识

1.1  POI为经后期阴分病变  经后期指经净之后至

经间排卵期的一段时间，因行经后血海空虚，须赖经

后期阴血的恢复，亦称血海增盈期。现代医学又称

卵泡发育期、子宫内膜增生期。夏老[6]认为月经后

期是阴长运动和精血滋长的阶段，阴长的目的在于

精卵发育、子宫内膜增生。此期阴长阳消，属于消长

期，时间较长，是月经周期中颇为重要的一个时期，

对奠定月经周期演变的物质基础至关重要，是肾阴、

天癸滋长的阶段。先天禀赋不足、房劳多产（包括多

次流产刮宫）或七情内伤等因素导致肾阴不足，癸水

匮乏，从而造成阴长运动的不良和迟缓，正如张景岳

所言：“五脏之伤，穷必及肾。”经后期多病在阴分，

肾虚阴伤，癸水不足，水不足则不能涵养精卵，精卵

陈霞运用经后期阴长理论治疗早发性卵巢功能不全
经  验  探  析

孔凡圆

（ 南京中医药大学，江苏南京210029）
指导：陈  霞

摘 要  陈霞教授根据国医大师夏桂成“月经周期分期”理论，认为早发性卵巢功能不全为经后期阴分病变，治疗

上着重经后初期肾阴的恢复，以滋肾养阴为总治则，并注重调畅患者情志，临床疗效显著。附验案1则以佐证。
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