
黄繰辨治小儿湿疹
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摘要：黄繰教授认为，小儿湿疹病位在心、肝、脾、肺，外因为风、湿、热三邪蕴于皮肤，将小儿湿疹分为风热蕴肤证、湿热内

蕴证、脾虚湿盛证、血虚风燥证４个证型。风热蕴肤证疏风散热，方用消风散加减治疗；湿热内蕴证清热利湿，选用甘草
泻心汤加减治疗；脾虚湿盛证健脾化湿，方用小儿化湿汤加味治疗；血虚风燥证养血祛风，方用土苓二术汤治疗；血瘀明

显者，方用土苓二术汤加乌蛇荣皮汤加减治疗。自拟湿疹散、湿疹膏、五倍子油膏外用，常配合针灸、推拿治疗。

关键词：小儿湿疹；消风散；甘草泻心汤；小儿化湿汤；土苓二术汤；乌蛇荣皮汤；中药熏洗；针灸疗法；推拿疗法；黄繰
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　　黄繰教授是全国名老中医学术经验继承人，河
南中医药大学第一附属医院儿科医学部小儿外治中

心学术带头人，出生中医世家，先后师从全国名老中

医黄明志教授、张奇文教授、郑建民教授、李发枝教

授、张磊教授等。湿疹是皮肤科最常见的疾病之一，

是由多种内外因素引起的具有明显渗出倾向的皮肤

炎症反应，皮疹多样性，慢性期则局限而有浸润和肥

厚，瘙痒剧烈易复发［１］。“湿疹”在古籍中无明确记

载，但依据临床特征，主要归于浸淫疮［２］、湿疮［３］的

范畴，《黄帝内经》依据湿疹出现部位的不同而名各

异。目前，西医对于湿疹的治疗，多采用抗过敏、抗

感染等治疗，临床效果一般，且多反复发作，久则迁
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延难愈，影响患儿日常生活，给患儿及患儿家属带来

痛苦。黄繰教授从事临床３０余载，勤学善思，多用
奇方，在治疗湿疹方面具有自己独特的辨证用药思

想。笔者有幸从师，获益匪浅，现将黄老师辨治小儿

湿疹的经验总结如下。

１　病因病机

中医对于湿疹病因的描述很多，病机也很复杂，

但“内之症或不及其外，外之症则必根于其内

也”［４］。湿疹发病与脏腑相关。《诸病源候论·浸

淫疮候》言：“浸淫疮，是心家有风热，发于肌肤，初

生甚小，先痒后痛而成疮，汁出，浸渍肌肉，浸淫渐

阔，乃遍体。”指出心火太过，伤及阴血，致血脉失

调，生湿疮，治以清心解毒，养血止痒。《诸病源候

论·湿癣候》云：“湿癣者，亦有匡郭，如虫行，浸淫，

亦湿痒，搔之多汁成疮，是其风、毒气浅，湿多风少，

故为湿癣也。”故湿疹发病中风、湿、热等为主要发

病因素，湿邪是贯穿始终的关键致病因素，也是湿疹

反复发作、缠绵难愈的根源所在［５］。脾不健运是湿

疹的主要原因，故临床治疗湿疹，健脾除湿是关键。

湿疹涉及的脏腑较多，《素问·至真要大论》载：“诸

痛痒疮，皆属于心”“诸湿肿满，皆属于脾”。《医宗

金鉴·血风疮》指出湿疹病因与肝脾相关，肝主疏

泄、主藏血，肝火太旺克脾，使其运化失调，或肝郁不

畅日久致情绪失调，肝藏血功能失常，湿疹后期多耗

阴血，日久则血虚，都是湿疹诱发因素。有学者认

为，内风多责于肝、内湿多责于脾、内热多责于心，外

风、外湿、外热多责之表虚肺卫不固。故湿疹病因兼

有肺卫不固，外邪入侵［６］。黄繰老师认为，湿疹涉

及心、肝、脾、肺，外因为风、湿、热三邪相搏结，侵入

皮肤，湿热伤及阴血，血不养肤，出现小儿湿疹。

２　中医内治法

黄教授根据小儿体质特点，湿疹临床证候，病程

长短，把握湿疹的病因病机，将小儿湿疹分为：风热

蕴肤证、湿热内蕴证、脾虚湿盛证、血虚风燥证四种。

２．１　风热蕴肤证当疏风散热　小儿急性湿疹初起
多见风热蕴肤证。当小儿肺卫不固，外遇风热之邪；

或小儿脾常不足，过食肥甘，湿浊内生，蕴久化热。

此证发病急，皮损红，肿胀轻，自觉瘙痒，舌质红，苔

薄黄，指纹红，黄教授善用《外科正宗》消风散加减

治疗。方药组成：当归１０ｇ，生地黄１０ｇ，防风１２ｇ，
蝉蜕１２ｇ，知母１０ｇ，苦参１０ｇ，火麻仁１０ｇ，荆芥
１０ｇ，苍术１０ｇ，牛蒡子１０ｇ，石膏３０ｇ，甘草６ｇ，川
木通６ｇ。荆芥、防风、蝉蜕、牛蒡疏风散邪，取“治
上焦如羽，非轻不举”之意，苍术、苦参燥湿，木通渗

利湿热，石膏、知母清热泻火，当归、生地黄、胡麻仁

养血活血，甘草既清热解毒，又和中调药。瘙痒明显

者，加地肤子、乌梢蛇、白鲜皮；热盛兼口渴者，用石

膏；湿热重有胸脘痞满，予黄芩、车前子以清热利湿；

热入血分者，加生地黄或赤芍药、紫草以滋阴清热凉

血。

２．２　湿热内蕴证当清热利湿　小儿急性湿疹多为
湿热所致，可因孕妇素体湿热，湿热内蕴遗患胎儿，

或小儿素体脾虚，易为乳食、生冷所伤，又喂养失当，

多食肥甘厚腻，易致湿热内蕴。此时发病较急，皮损

较红，有糜烂或有渗出物，舌质红，苔黄厚腻，指纹紫

红，治疗选用甘草泻心汤加减。甘草泻心汤见于

《伤寒论》《金匮要略》，《伤寒论》用于痞证，属脾胃

虚较重，肠中又夹热邪之下利、干呕、心烦等；《金匮

要略》用于治疗狐惑病，属湿热内蕴，虫毒腐蚀所

致［７］。方药组成：炙甘草１８ｇ，黄芩１０ｇ，干姜６ｇ，
半夏１２ｇ，大枣１０ｇ，黄连３ｇ，党参１０ｇ。炙甘草益
气和中，清热解毒，配黄芩、黄连苦寒清热，解毒燥

湿；半夏，干姜燥湿化痰，温中祛湿；人参、大枣补中

益气健脾。黄教授认为，湿疹湿热内蕴证病机虚实

夹杂，脾虚湿热互结，甘草泻心汤药虽七味，药简而

力专，辛开苦降，甘补温中，寒热并用，攻补兼施，兼

有解毒疗疮之意，湿热内蕴与甘草泻心汤的方证病

机契合，根据异病同治原则，临床使用疗效颇佳。有

时还会加用麻黄连翘赤小豆汤，麻黄、杏仁宣肺气，

透邪外出，连翘清热解毒、疏散风热，赤小豆清热利

湿，生姜、桑白皮既助麻杏解表邪，又协赤小豆利水

湿，炙甘草、大枣健脾胃而调中焦。游本铿等［８］指

出，麻黄连翘赤小豆汤用于湿热外蒸，郁滞于表，为

临床治疗皮肤痒疾之有效方剂。

２．３　脾虚湿盛证当健脾化湿　小儿亚急性湿疹病
机为脾虚湿盛，小儿脾常虚，又多嗜食生冷，或饮食

不知节制，或久居潮湿之地所致，这时皮损不红，糜

烂渗出不严重，小儿纳食不佳，多腹胀或便质黏溏，

舌质淡，苔白腻，指纹色淡红，推之滞涩，复盈缓慢，

方用小儿化湿汤加味。方药组成：茯苓 １０ｇ，苍术
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１０ｇ，泽泻１０ｇ，滑石３０ｇ，陈皮６ｇ，炒麦芽１０，甘草
９ｇ，猪苓１０ｇ，白术１０ｇ。方中苍术、白术、陈皮燥
湿，猪苓、茯苓、六一散渗利水湿，炒麦芽助消化，甘

草调和诸药，兼有解毒之功效。《幼科概论》记载，

四肢身体面部等处，生有癣及湿疮，是脾湿外出，湿

气散化象。宋晓莉等［９］研究认为，小儿化湿汤治疗

脾虚湿蕴型儿童湿疹有效。黄教授认为，小儿稚阴

稚阳之体，脾胃薄弱，多因喂养不当，致脾胃运化失

调，化生水湿，脾湿外出，生有湿疮。小儿化湿汤以

健脾除湿为功，对小儿脾虚湿盛型湿疹效佳，临床多

与参苓白术散加减配合使用。

２．４　血虚风燥证当养血祛风　小儿湿疹迁延不愈，
久则伤及阴血，成血虚风燥证，发展至小儿慢性湿

疹，表现为皮损肥厚、苔藓样改变，舌质淡红，苔薄

白，指纹色淡，推之流畅。方用土苓二术汤内服。方

药组成：土茯苓３０ｇ，炒苍术２０ｇ，莪术１０ｇ，地骨皮
３０ｇ，红花１０ｇ，乌梢蛇１０ｇ，当归１０ｇ，赤芍１０ｇ，白
鲜皮 １０ｇ，蝉蜕１２ｇ，甘草 ６ｇ［１０］。土茯苓解毒除
湿，白鲜皮、苍术燥湿，莪术、红花、当归、赤芍、地骨

皮有“治风先治血，血行风自灭”之功，活血养血凉

血，蝉蜕、乌梢蛇祛风通络。诸药中白鲜皮、土茯苓、

甘草兼有解毒功效。诸药合用，配合临床加减，共奏

养血祛风止痒之功效。一般情况下，病久必瘀，不过

小儿见之不多，偶有血瘀明显者，黄老师善以土苓二

术汤加乌蛇荣皮汤加减。乌蛇荣皮汤方药组成：生

地黄 ３０ｇ，当归 ３０ｇ，桂枝 １０ｇ，赤芍 １５ｇ，川芎
１０ｇ，桃仁１０ｇ，红花１０ｇ，牡丹皮１５ｇ，紫草１５ｇ，首
乌３０ｇ，白蒺藜１０ｇ，白鲜皮３０ｇ，乌梢蛇３０ｇ，炙甘
草１０ｇ，生姜１０ｇ，大枣９ｇ。乌蛇荣皮汤为李可老
中医所创，养血润燥，活血祛瘀，是治疗皮肤病常用

方剂，桃红四物合桂枝汤养血润燥，活血化瘀、调和

营卫；定风丹滋补肝肾、养血祛风止痒；牡丹皮、紫草

凉血解毒；白鲜皮清湿热而疗死肌，为风热疮毒、皮

肤痒疹特效药；乌梢蛇祛风、通络、止痉，是一切皮肤

顽疾之特效药物。诸药相合，使病变局部气血充盈，

肌肤四末得养，病患则愈［１１］。黄繰老师临床治疗此

类久病兼瘀疾病也会配合加减应用。

３　中医外治法

３．１　熏洗或湿敷　药物湿敷是目前临床治疗急性
湿疹的有效方法，该治疗方式具备直接作用患处、不

良反应低、用药负担小等优势［１２］。马齿苋清热解

毒，水煎剂对湿疹均有较好疗效［１３］。苦参蛇床子外

洗方有可以较长时间抑制湿疹皮炎的作用［１４］。故

春夏季黄教授嘱患儿家属找新鲜马齿苋捣碎外用，

若无条件者，予湿疹外洗方：苦参３０ｇ，蛇床子３０ｇ，
百部３０ｇ，益母草３０ｇ，野菊花３０ｇ，地骨皮３０ｇ，外
用熏洗治疗，每天２次。
３．２　外涂药膏　外治根据皮疹的不同形态而论，湿
性以收敛之粉剂为主，干型以润肤之膏剂、油剂为

主［１５］。黄教授自拟湿疹散治疗小儿急性湿疹，川贝

母、滑石、羚羊角研磨，外用。自制湿疹膏治疗慢性

湿疹，以活血、祛风、润燥、止痒为治则，方药组成：莪

术１０ｇ，土茯苓３０ｇ，白鲜皮１５ｇ，地肤子１５ｇ，紫草
１０ｇ，金银花２０ｇ，川芎１２ｇ，黄连３ｇ，苦参 １０ｇ，蝉
蜕１２ｇ，甘草６ｇ［１６］。对于儿童顽固性湿疹，自制五
倍子油膏［１７］治疗小儿慢性湿疹，五倍子油膏是黄教

授的经验方，方中含有五倍子和蛋黄油成分，临床疗

效显著。对于小儿湿疹长期使用抗生素易反复者，

有时黄老师也会外用大黄６ｇ，黄连６ｇ，黄柏６ｇ，紫
草１０ｇ，枯矾８ｇ，碾碎成粉，猪油调敷。乌恩等［１８］

用杯碟法观察１％枯矾溶液对大肠杆菌、痢疾杆菌、
白色葡萄球菌、金黄色葡萄球菌、变形杆菌、炭疽杆

菌、甲副伤寒沙门氏菌、伤寒杆菌的抑制作用，结果

显示，其具有明显的抑菌作用。黄连、黄柏清热燥湿

解毒，大黄清热凉血解毒，紫草清热解毒透痧。研究

表明，藏紫草的体内外抗感染效果好，并发现其机制

可能是通过抑制ＮＦ－κＢ信号通路异常活化进而发
挥抗感染活性［１９］。

３．３　针灸　针灸可疏通经络，调节脏腑平衡，在改
善患儿病变皮肤方面效果突出，不良反应少、简便等

优点易被患者所接受［２０］。在小儿湿疹治疗中，应根

据不同证型选穴，脾虚湿盛可选用脾胃经穴位为主，

阴陵泉、丰隆祛湿除痰，清化湿浊，足三里补益气血，

可配三阴交既能健脾益气，又可健脾利湿。王向

义［２１］治疗湿热内蕴湿疹选用主穴内庭清泻胃热，阴

陵泉活血清热化湿，合谷清大肠湿热兼以疏风清热。

三穴合用从脾胃、大肠清热化湿，以清除邪毒，健运

脾胃。慢性湿疹血虚风燥证在临床多见，“治风先

治血，血行风自灭”，因此临床多选用风池、大椎、膈

俞、脾俞、曲池、合谷、血海、足三里、三阴交等具有养

血祛风功效的穴位［２２－２３］。黄教授认为，临床多用疏

·０３·

２０２３年

第４３卷

　１月

第１期
　　　 　　　　　　

河　　南　　中　　医

ＨＥＮＡＮＴＲＡＤＩＴＩＯＮＡＬＣＨＩＮＥＳＥＭＥＤＩＣＩＮＥ
　　　　 　　　　

Ｊａｎｕａｒｙ２０２３

Ｖｏｌ．４３　Ｎｏ．１



风、健脾、祛湿、活血的穴位辨证加减，还要用好湿疹

局部阿是穴，不应该拘泥于已有穴位加减。梅花针

在湿疹的治疗中也多见，其机制在于不仅可通过叩

刺皮肤疏通脏腑之气，调整机体，还可改善皮损处的

血液循环，促进组织再生，加速其代谢，让患处皮肤

的免疫力和抗感染能力提高，同时可对神经、内分泌

进行良好的调节［２４］。

３．４　推拿　黄教授作为河南中医药大学第一附属
医院儿科外治中心学术带头人，推拿是其最善用的

方式。推拿对于小儿来说是最容易接受的治疗方

式，不容易让孩子抗拒。推拿通过手法：推法、揉法、

运法、掐法、摩法、拿法、捏脊法等作用于局部，刺激

经络、穴位，从而调和营卫气血和脏腑功能，增强患

儿机体正气，从而改善临床症状，达到治病与防病的

目的，且手法温和不刺激，无不良反应。张春波［２５］

采用小儿推拿联合中药治疗婴儿湿疹，推拿手法有：

推法、揉法、运法、捏脊法，穴位包括清胃、补脾、揉

般、运内八卦、上推三关、揉中脘、磨腹、揉足三里、揉

肺俞、捏脊，效果显著。

４　典型病案

林某，男，８岁，患儿以“四肢红斑、丘疹２个月”
为主诉就医，就诊前曾在当地口服中药及激素外用

涂擦治疗，效果不佳。现症见：四肢片状红斑、丘疹，

自觉瘙痒并伴有灼热感，纳差，睡眠一般，夜间不自

觉抓挠，大便偏干，舌淡红，苔薄，脉细数。查体：未

见明显异常，既往体健。诊断：湿疮，证属血虚风燥

证。给予土苓二术汤加减治疗，药用同仁堂颗粒剂：

莪术１０ｇ，土茯苓３０ｇ，白鲜皮１５ｇ，地肤子１５ｇ，紫
草１０ｇ，金银花２０ｇ，川芎１２ｇ，黄连３ｇ，苦参１０ｇ，
蝉蜕１２ｇ，甘草６ｇ，生熟地黄各１０ｇ，赤白芍药各
１０ｇ，当归１０ｇ，桑白皮１０ｇ，麻黄６ｇ，杏仁１０ｇ，地
骨皮３０ｇ，红花１０ｇ，乌梢蛇１０ｇ。１５剂，日１剂，水
冲服。外用：湿疹膏。嘱患儿近１个月内勿食用鱼
腥发物，少用牛奶、鸡蛋，以防湿疹反复。全方共奏

滋阴养血，疏风止痒之功效。服用后症状好转，吃完

后自己又按原方服用１５剂。后复诊时自诉上次湿
疹未再复发。

刘某，男，６个月余，患儿以“面部、躯干、四肢关
节湿疹 ３个月”就医，患儿身上皮疹局限，皮损不
红，局部无渗出，纳食差，便质溏，舌淡红，苔白嫩，指

纹色淡红，查体未见异常。诊断：奶癣，证属脾虚湿

盛证。黄老师用河南中医药大学第一附属医院儿科

颗粒散剂小儿化湿汤加味。方药组成：茯苓１０ｇ，炒
苍术 １０ｇ，泽泻 １０ｇ，滑石 ３０ｇ，陈皮 ６ｇ，炒麦芽
１０ｇ，甘草９ｇ，猪苓１０ｇ，白术１０ｇ。３剂，每天 １
剂。水冲服。配合经络及小儿推拿治疗，以指为点，

以腹为线，以掌为面，在小儿体表特定部位及穴位施

行和脾、清肺、清大肠，辅以推三关、退六腑、摩腹等

手法。一周后，小儿症状减轻，头身湿疹减少，纳食

改善，大便仍溏，继服小儿化湿汤加味，在原方基础

上加用山药１０ｇ，薏苡仁３０ｇ，３剂，每天１剂，水冲
服。建议去村庄找寻新鲜马齿苋给孩子捣碎取汁外

用，清热解毒。由于患儿吃母乳，故建议其母亲也可

食用新鲜马齿苋。后未复诊，电话询诊，用药后湿疹

已好。小儿化湿汤原出于朱仁康老先生的《朱仁康

临床经验集》，健脾化湿，多用于小儿湿疹。黄繰老

师在原方基础上加猪苓、白术两味。猪苓药味甘、

淡，微苦，利水渗湿效果较茯苓更佳，白术健脾益气，

燥湿利水，临床加减使用对脾虚湿盛湿疹效果很好。

５　小结

湿疹的治疗临床各不同，本文通过分析黄教授

对湿疹病因病机的认识、临床分型及对症用药，了解

黄教授在辨证论治时，强调个体化用药，同时注重内

外同治，强调湿疹致病特点及不同分期病机特征，结

合药物加减应用，综合辨证分析后内外合治，精准用

药。
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