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银屑病是一种慢性免疫介导的疾病，病因复杂，

涉及多种遗传、免疫因素和环境因素[1]。其临床主要

表现为红斑、丘疹、鳞屑，多病程较久，难以根治，易

于复发。银屑病俗称牛皮癣，在中医文献中称为“白

疕”，也有记载“白壳疮”“干癣”“松皮癣”等病名[2]。

斑疹为温病学中血分证主要表现，是温病过程中常

见的特殊体征，多为热邪深入营血，迫血妄行，血溢

脉外所致。

著名温病学家杨进是南京中医药大学教授、博

士研究生导师、江苏省名中医，享受国务院政府特殊

津贴。杨教授从事临床工作近50年，擅长从温病学

角度治疗多种皮肤病，均能取得良好疗效。杨教授

认为银屑病中皮肤出现红斑、丘疹，辨治可从温病学

角度出发，以卫气营血辨证为主，具体施治。笔者有

幸跟随杨教授学习，受益颇多，现将其辨治银屑病经

验介绍如下，以飨读者。

1 病因病机认识

1.1  邪热内伏为内因  邪热内伏贯穿疾病始终。吴

鞠通在《温热条辨》中云：温热阳邪也，阳盛伤人之

阴也。热为阳邪，易耗伤阴液，灼伤血络，出现斑疹

表现。内伏之热可由内外之邪所致。在外可由外邪

入里化热，邪热内伏，即时而发；或由外感之邪内伏，

或伏于膜原，或伏于肌腠，或伏于肌核，或伏于脂膜，

伏气化温，逾时而发[3]。在内可由情志不畅，肝气抑

郁，郁而化火；或饮食肥甘厚腻，脾失健运，化生湿

热；或劳逸过度，阴阳失调，火热内生；或素体阴虚，

虚热内生，灼伤脉络；或各种原因所致痰浊、瘀血、

结石等病理产物生成，郁而化热。故杨师认为邪热

内伏为内因，在疾病发生发展过程中占据重要地位。

银屑病急性发作期多由风邪外袭引动，伴随发热、微

恶风寒、脉浮数等卫分证表现。故总结该期多为外

邪引动伏热内发，迫血妄行，血溢脉外所致。慢性期

病程较久，损伤脾胃，运化失调，水湿内生，湿邪日久

化热，热邪伤络迫血，湿邪重浊黏滞，皮损反复不愈；

日久肝肾亏虚，冲任失调，更亦致营血亏虚，虚热内

生，邪热内伏。

1.2  风邪袭表为外因  风邪为六淫之首，百病之

长，最易兼夹他邪侵犯肌表。张氏等[4]通过对古今

文献的复习，认为明代以前银屑病的致病因素主

要强调外因，且外因以风邪为主。银屑病常常可见

全身皮肤满布或散在干燥鳞屑，类似古籍中提到

的“干癣”，最早在隋代《诸病源候论》中提到：“干

癣但有匡郭，皮枯索痒，搔之白屑出是也”，“风湿邪

气，客于腠理，复值寒湿与气血相搏所生。若其风

毒气多，湿气少，则风沉入深，为干癣也”。表明风

邪是“干癣”的主要外因。银屑病急性发作期，多

为外风引动血分之热而作。风为阳邪，其性善行数

变，故全身多处瘙痒，内伏之热迫血溢于脉外，故斑

疹隐隐，可见皮损色红，呈斑片状，发展迅速等典型

表现。故杨教授认为感受风邪是银屑病发作的重

要诱因。临床尚可见到银屑病发病早期兼有卫分表

证，并有风邪致病的特性。李氏等[5]认为寻常型银屑

病初期，皮疹多为淡红色丘疹或斑块，常伴发热、微

恶风寒、脉浮等，属卫分证。泛发性脓疱型银屑病

（Generalized  Pustular  Psoriasis，GPP）是一种危重型

银屑病，临床表现为皮肤多发的脓疱，并常伴多脏器
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损害。张氏等[6]认为泛发性脓疱型银屑病发病的初

期，属卫分证，为温热之邪侵袭肌表，机体卫外功能

失调所致。

1.3  气血亏虚为转归  疾病日久，正虚邪恋，病情迁

延，邪热内伏，耗伤正气，灼伤阴血，气血亏虚。卢氏

等[7]认为邪热郁久则盛，阴分耗伤，炼血成块，便见血

燥、血瘀之证。血虚风燥，肌肤失于濡养，可见鳞屑

减少，干燥皲裂，口咽干燥等症状。气血不足，营血

亏虚，血脉运行不畅，则瘀阻经络，气血瘀滞于体表

经络，出现暗红色皮疹及瘀点瘀斑等表现。刘教授

认为银屑病发病还与脾胃运化失司有关，脾胃不健，

纳运失常，水湿内聚，并可酿成痰浊，湿热瘀毒相搏，

则易发为白疕[8]。本病病久损伤脾胃，既致气血生化

乏源，又可使水湿内生，化湿生痰，日久化热成瘀，痰

湿热瘀互结，阻于经络，瘀血、痰湿既是病理产物，又

是新的致病因素，最终致毒邪内生，出现全身性的皮

肤潮红、肿胀，甚至大量脱皮等全身性毒性反应。银

屑病虽多有实证表现，但“邪之所凑，其气必虚”，终

致正气不足，气血亏虚，其又加速了疾病的进展，出

现一系列湿热瘀毒等表现。故银屑病病程缠绵，总

属本虚标实，虚实夹杂之证，临证当审证求因，治病

求本。

2 辨斑疹与全身症状相结合

在温病学中，斑疹是指病变过程中肌肤上出现

的红色皮疹[9]，温病诊法重视辨斑疹与全身症状相结

合。《温热病》中云：大凡看法，卫之后方言气，营之

后方言血。银屑病同样遵循卫气营血传变规律，但

其斑疹为邪入营血后的直观表现，故其由卫致营血

多迅速，临床应准确辨证，有助遏制其进一步发展。

叶天士尚有“斑疹皆是邪气外露”之说，斑疹的色泽

与分布的疏密情况可以反映出热毒的轻重与正气的

盛衰[10]，故全身症状结合斑疹可知病情传变。卫分

证多有恶寒、发热、咳嗽、咽痛、舌淡红、苔薄白等表

现，此时斑疹多表现为色淡红、形小、量少等特征。

气分证可有大热、大汗、大渴、不恶寒、尿黄赤、脉洪

大等症状，此时的斑疹表现为色潮红，稍见肿胀，形

较前有所增大，量有所增多，脱屑较多，有时可见脓

疱。邪入营分后，可出现夜热早凉、口干不欲饮、大

便干结、舌红绛等营分证。此时斑疹表现为色鲜红、

形可成斑片状、量较多、银屑较多、可出现多量脓疱。

最后邪入血分则表现为身热、精神狂躁、多种出血表

现、舌质深绛、脉细数等症状。斑疹表现为色鲜红或

黯红、形可呈点滴状或片状、发展迅速、量多致密、银

屑抓之出血。银屑病多为血分证表现，故斑疹、鳞屑

表现突出，脓疱型多表现多处脓疱，关节病型可出现

关节炎表现，红皮病型则出现全身皮肤弥漫性潮红、

肿胀和脱屑。故杨师认为，银屑病的辨证可从卫气

营血出发，辨治斑疹与全身表现，有助于把握病情，

具体施治。

3 分期辨证施治

3.1  急性期

3.1.1  邪热内蕴，灼伤血络  症见：皮疹颜色鲜红，

发展迅速，范围较广，银屑较多，明显瘙痒，挠之有

点状出血，伴有多种出血表现，身灼热，舌深绛，脉细

数。此期类似于温病中血分有热证，邪热深入血分，

耗血动血，故引起一系列出血症状。而血热证是银

屑病最常见的证候[11]。从络病学的角度，阳络损伤

会导致体表及皮肤黏膜的溃疡及出血[12]。此时可用

苦寒之剂，以清解血热，凉血散血，兼以活血散瘀之

品以散瘀通络。杨教授对于此类证型多选用犀角地

黄汤加减，常用中药有水牛角、生地黄、牡丹皮、赤芍

等。吐血者可加三七、白茅根；便血者可加地榆炭；

尿血者可加白茅根、小蓟；瘀热内结出现斑疹色紫者

可加水蛭、大黄。

3.1.2  风邪外袭，营血失和  症见：皮疹颜色淡红，

发作迅速，呈斑片状，全身瘙痒，位置不定，伴有发热

恶风，无汗或有汗，口渴，头项强痛，舌淡红、苔薄白

等表证[13]。此期类似于温病中卫分证，此时可用祛

风解表之剂，以疏散风热、养血止痒。杨师多用消风

散加减，常用中药有当归、生地、防风、蝉蜕、知母、

苦参、胡麻、荆芥、甘草等。偏于风热者加金银花、连

翘；湿热偏胜者可加地肤子；血分较重舌红、皮疹红

赤者加紫草、赤芍。

3.1.3  湿热蕴结，阻于肌表  症见：皮损多发生在褶

皱部位，斑疹糜烂，色红，银屑黏厚，明显瘙痒，或出

现脓疱脱皮者，或出现关节处疼痛肿胀困重，舌红、

苔黄腻，脉滑数，此期多湿热毒互结，病程易迁延成

慢性，治疗当以祛湿、清热、解毒。杨师多选用萆薢

渗湿汤加减，常用中药有萆薢、茯苓、泽泻、黄柏、薏

苡仁等。脓疱较多者可加黄花地丁、紫花地丁；关节

肿痛者可加秦艽、忍冬藤；瘙痒剧烈者可加蛇蜕、地

肤子。

3.2  慢性期

3.2.1  营血不足，瘀阻肌表  症见：病程日久，损伤

脾胃，脾虚失于统血则血溢脉外，气血生化乏源，

营血不足，血运不畅，故瘀阻于肌表出现斑疹等一

系列症状。慢性期皮损反复不愈，多成斑片状，颜

色暗红或紫红，皮肤多伴有刺痛，按之痛剧，舌质

深绛紫暗有瘀点瘀斑，脉弦涩[14]。此证为银屑病

慢性期，日久气血亏虚，瘀血阻滞肌肤，当属温病
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血分证中血瘀表现。治疗当以活血化瘀，解毒通

络，兼补益气血为要。杨师多选用桃红四物汤合

参苓白术散加减。常用中药有桃仁、红花、当归、

生地、生薏苡仁、茯苓、白术、山药等。病程较久，

瘙痒严重者可加白鲜皮、蜈蚣；鳞屑较厚者可加莪

术、三棱。

3.2.2  血虚风燥，肌肤失养  症见：正邪相争，气血

耗伤，血虚生燥，与风邪相合，肌肤失养，则病程迁

延。皮疹呈斑片状，颜色淡红，瘙痒剧烈，银屑偏少，

肌肤干燥皲裂，舌淡红少苔，脉细数。本证属于温

病血分证中血燥表现。与急性期风邪引动疾病发生

所致的症状相似，治疗均以补血息风，滋阴润燥为

主。杨师选用消风散合当归饮加减。常用中药有当

归、生地、防风、荆芥、蝉衣、黄芪、甘草等。伴风热

表现者可加浮萍；瘙痒严重者可加地肤子、蛇蜕、白

鲜皮。

3.2.3  肝肾亏虚，火毒瘀结  症见：疾病后期，肝肾

亏虚，冲任失调，气血亏虚，湿瘀互结，日久化热而生

火毒，此类疾病多较重，可见全身皮肤弥漫性潮红，

大量脱屑，肿胀，瘙痒灼热。伴有腰膝酸软，潮热盗

汗，小便短黄，大便干结，舌红绛、少苔，脉滑数或细

数。治疗当以补益肝肾、清热泻火、凉血活血、解毒

散结为主。杨教授多选用清瘟败毒饮加减。常用中

药有生石膏、生地黄、水牛角、黄连、栀子、知母、赤

芍、玄参、丹皮、知母、黄柏等。大便难解者可加麻子

仁、大黄；小便难解者可加猪苓。

4 验案举隅

王某，男，35岁。2017年10月25日初诊。

主诉：全身皮肤散在性红斑瘙痒10余年。患者

10余年前因工作劳累，夜间休息受寒后出现恶风、

发热、咳嗽等感冒症状，感冒好转后躯干及四肢突

发散在性红斑、丘疹，成斑片状，瘙痒剧烈，伴鳞屑

脱皮，遂至当地中医院就诊，予中药汤剂口服半月后

症状有所好转。后患者劳累或经风后易发斑疹，严

重时全身泛发，可及头皮。患者遂四处求诊，西医予

地蒽酚外涂、环孢素口服等均未见明显好转，遂至

国医堂就诊。就诊时躯干四肢及头皮散在丘疹，瘙

痒，伴有鳞屑，挠破后易出血，伴有倦怠感，夜寐可，

胃纳尚可，小便短赤，舌暗苔稍腻边有齿痕，脉细濡。

辨证属脾虚血热夹湿。治以健脾凉血，祛风化湿。

处方：

炒苍 术10g，生薏苡仁18g，生地15g，丹 皮

10g，赤芍10g，荆芥10g，防风10g，地肤子18g，苦

参9g，蝉衣8g，薄荷（后下）4g，浮萍15g，法半夏

9g，猪苓10g，茯苓10g，生甘草3g。14剂。水煎，

早晚分服，1日1剂。嘱患者休息，避免劳累、熬

夜，饮食清淡，忌辛辣刺激、生冷海鲜、老鹅红鲤鱼

等发物，可食粗粮、富含维生素的水果蔬菜，适量

补充蛋白质。

11月8日二诊：患者诉皮损颜色变淡，鳞屑减

少，瘙痒及倦怠感明显减轻，尿频，大便欠畅，舌脉如

前。上方加全瓜蒌30g、麻子仁18g，去猪苓、茯苓、

半夏。上方14剂续服。

11月22日三诊：多处皮疹消失，留色素沉着斑，

无鳞屑，无明显瘙痒，无倦怠乏力，饮食可，二便调，

自诉最近工作劳累，夜寐欠安。上方去全瓜蒌、麻

子仁，加酸枣仁18g、合欢皮18g。继服14剂。

12月4日四诊：皮疹基本消失，色素斑变淡，无

鳞屑，瘙痒基本消失，无倦怠，饮食睡眠可，二便佳。

去酸枣仁、合欢皮，后继续服用14d，基本痊愈。至

今未来复诊。

按：杨师治疗银屑病从温病学角度出发，以卫

气营血辨证为主，又不拘泥从卫分证到血分证的逐

层传变，认为此例患者发病多为卫分与营血分同病，

血热内伏，受外邪引动而发病。杨师谨守病机，在凉

血散热、疏风止痒的同时，尚重视脾脏的重要性。脾

虚气血不足，可致正气亏虚难以抵制外邪，又影响

营血的正常运行而致血瘀，脾虚则湿邪内生，湿为阴

邪，重浊黏滞，故病势缠绵，病程较久。方选温病学

治血典型方剂犀角地黄汤加消风散加减，配合健脾

燥湿之药，祛邪的同时尚能兼顾扶正。贺兰珍等[15]

研究表明，犀角地黄汤治疗银屑病的临床效果显著。

方中以生地黄、丹皮、赤芍清热解毒，凉血散瘀以清

血分之热；以荆芥、防风、地肤子、苦参、蝉衣、薄荷、

浮萍清热解毒，祛风止痒，以疏卫分之热；以炒苍

术、生薏苡仁、茯苓燥湿健脾；半夏则取其燥湿、散

结之性；猪苓淡渗利湿以利小便；甘草调和诸药的

同时尚能补益脾气，清热解毒。全方配伍得当，疗效

显著。
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辨证施治是中医的精髓，药对是辨证施治针对

性与治疗性的明确体现，是使中医辨证论治落到实

处的配伍核心与用药灵魂。药对具有特定的理论依

据和组合规律，剂量也相对固定[1]。

李浩主任医师获国家中医药管理局颁发的“岐

黄学者”称号，是第二批全国优秀中医临床人才优秀

学员，被评为全国第二届百名杰出青年中医。李师

从医三十余载，经验丰富，用药灵活，法度严谨，对中

药的配伍运用独有心得，临证喜用经方，擅长运用六

经辨证治疗内科病证。笔者有幸参加北京市第三届

西学中班跟随李师学习，获益良多。现将其临证常

用药对总结如下。

1 玫瑰花—合欢花

二者合用，有舒肝解郁、活血安神的功效，用于

肝气不舒、气血不畅所导致的郁郁寡欢、悲观消极、

怒而不发、胸胁满闷、善太息、妇女月经不调等症，多

见于抑郁症患者，亦可为其他疾病的伴随症状。

合欢花味甘性平，归心肝二经，为解郁安神之良

药，现代中药药理研究表明，合欢花具有显著的镇静

催眠和较好的抗抑郁、抗焦虑作用[2]。玫瑰花味甘微

苦、性温，芳香行气，味苦疏泄，性温通行，色紫鲜艳

而通于血分，功专舒肝解郁、活血止痛，《本草正义》：

“断推气分药之中，最有捷效而最为驯良者，芳香诸

品，殆无其匹”，临床上对郁证调养甚佳[3]。

李浩治疗内伤杂病常用药对撷要

路 丽  张 帅  韩 燕  张建霞

（中国中医科学院西苑医院，北京100091）
指导：李  浩

摘 要  李浩教授临证治疗多种内伤杂病，以舒肝温肾、清心健中、清热利湿、温经通经、凉血活血等法治之，擅用药对

以增效减毒，如：玫瑰花、合欢花；锦灯笼、灯芯草；肉桂、山萸肉；山药、陈皮；荜茇、高良姜；乌药、小茴香；穿山龙、地龙；茜

草、益母草；蒲公英、马齿苋。药对是中药配伍的基本单位，既可作为特定病症或病机的专药，也可作随症加减用，临床收

效满意。

关键词  药对；李浩；内伤杂病；中药配伍
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