
部分神经症患者同样以心悸为主症。 七情内伤、体
虚劳倦等致气血阴阳亏虚,心神失养,或实邪阻滞,
心主不安,发为心中悸动不安,其病位在心,与肺脾

心肾相关。 本患儿时忧愁思虑,心主神,脾主思,久
则耗伤心脾之气阴,故治以益气养阴、宁心安神为

主,兼宽胸和中。 处方以生脉散合天王补心丹化

裁,生养心之气阴;生龙骨、生牡蛎安神宁心;瓜蒌、
薤白祛痰宽胸、通阳宣痹;焦谷芽、焦麦芽、炒莱菔

子醒脾和中,调畅中州。 后期酌加炙甘草益气通阳

复脉,桔梗、玄参、大青叶清咽利喉,浮小麦益气固

表止汗。 诸如此类,首抓主症,随症加减,则诸症

悉除。
5　 结　 　 语

　 　 杜教授临床擅用龙骨、牡蛎,一则取其质重沉

降之力,入心、肝、肾经,镇静祛怯安神,用于治疗心

神不安之心悸怔忡、失眠多梦等,常配伍茯神、远

志、石菖蒲、柏子仁之类,以开心气、宁心神;二则镇

惊止痉,治疗小儿多动症、抽动障碍之肝阳上亢证,
配合石决明、紫贝齿、紫石英、僵蚕、豨莶草、钩藤、
菊花等平肝凉肝、息风止痉。 另外,此二药味涩能

敛,具有收敛固涩之功。 治疗小儿遗尿、小便频数

之脾肾两虚证,可配伍桑螵蛸、益智仁、山药等以健

脾益肾缩尿;治疗卫表不固之汗证,可配伍浮小麦益

卫固表、养心敛汗;治疗久泻久痢之脾肾阳虚证,可配

伍四神丸,常获奇效。 二者用于潜镇摄纳固涩之时,
用法用量亦有讲究,生者镇摄,煅者收敛,杜教授常将

二者等量运用,药量宜大,多用至 15~20
 

g。
杜教授治疗过敏性皮肤病,于祛风化湿基础上

加用龙骨、牡蛎镇静安神药,对疹块、瘙痒,可达脱

敏效果[3] 。 同时,龙骨、牡蛎及贝壳类中药治疗小

儿缺钙之烦躁、多汗、夜惊等症状,临床收效甚显,
但因其含钙量无法精确测算,其补钙作用亦无法用

数值衡量,故而有待进一步探索研究。
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　 　 皮肤垢着病为一种原因不明的皮肤局限性、持
续性、污垢性物质附着的罕见精神性皮肤病。 其病

因可与精神因素、头面外伤或长期未擦洗有关,也
可能与糠秕马拉色菌感染有关[1] 。 本病发病年龄

为 20 岁左右,多见于女性青少年。 临床上以绿豆

大小、多发性黑褐色小丘疹为先发皮损表现,随后

皮疹逐渐增多并扩大,可在丘疹表面呈现质硬、不
易剥离且境界清楚的疣状污垢堆积或褐色痂。 随

着病情的进展,丘疹可扩大为大片黑褐色斑,其上

伴有污垢样角化性损害,一部分呈小结节,另一部

分呈绒毛状。 本病好发于乳头、乳晕及其周围皮肤

或颊部、额部。 一般皮损仅发于某一部位,呈双侧

或单侧分布,可伴有瘙痒。 西医多采用外搽 20%紫

草油、0. 1%依沙吖啶溶液泡洗、棉花蘸汽油或棉球

擦洗、负离子喷雾等方法使痂皮软化和脱落,但痂

皮仍可再生,部分患者口服阿维 A 有效[1] 。 张池金

主任医师采用中药治疗皮肤垢着病,效果颇佳,现
将验案 1 则介绍如下。
　 　 陈某,男,50 岁,2019 年 9 月 3 日初诊。 主诉:面部潮红

结痂近 2 个月。 发病前有右颊部摔伤史,于外院就诊未见明

显好转。 行组织病理学检查示,表皮角化过度,角化物质形

成团状,真皮浅层小血管周围有少许淋巴细胞浸润。 现症

见:双侧眉部、面颊部、口周可见片状暗红斑,伴干燥结痂,
时瘙痒,大便每日一行,平素易紧张烦躁,寐欠佳,纳可,舌

红、苔薄黄,脉弦。 西医诊断:皮肤垢着病。 中医辨证:湿热

内蕴、肝气郁结证。 治以清热化湿、疏肝凉血为法。 处方:
黄芩 15

 

g,生地黄 15
 

g,赤芍 15
 

g,牡丹皮 10
 

g,地骨皮 15
 

g,
郁金 10

 

g,珍珠母 20
 

g,凌霄花 10
 

g,鬼箭羽 10
 

g,泽泻 10
 

g,
茜草 10

 

g,茵陈蒿 20
 

g,白花蛇舌草 20
 

g,玄参 15
 

g,蓼大青

叶 10
 

g,野菊花 15
 

g,丹参 15
 

g,紫花前胡 10
 

g,生甘草 10
 

g。
7 剂,水煎,分早晚饭后温服。 嘱面部尽量仅用温水清洗,避
免频繁清洁。 宜清淡饮食,规律作息,舒畅情志。 9 月 9 日
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二诊:双侧眉部、面颊部潮红渐消,局部干燥结痂范围较前

缩小,口周结痂已由片状变为簇状,偶有痒感,大便每日一

至二行,纳可,寐欠佳,舌红、苔薄白。 治疗同前。 9 月 25 日

三诊:眉间、眉部结痂已大部分脱落,可见片状干燥及脱屑,
面颊部结痂渐消,时痒,大便每日二行,纳可,寐欠佳,舌红、
苔薄白。 治疗同前。 10 月 16 日四诊:右眉部及鼻部、面颊

部仅残留部分淡黄色结痂,偶痒,大便每日二行,纳可,寐欠

佳,舌红、苔薄黄,配以冰黄肤乐软膏 1 支,每天涂抹 1 ~
2 次。 11 月 6 日五诊:眉间及面颊处结痂已完全消退,下颏

处仅可见淡红斑,现干燥,结痂已消,瘙痒改善,大便每日一

至二行,纳寐可,舌红、苔薄黄。 继服 2 周,以改善局部皮肤

潮红干燥,调理睡眠质量,巩固疗效。

按语:患者平素易紧张烦躁,肝气郁结日久化

热,复感暑湿之邪外袭,二者合邪,湿热内蕴,浊气

上泛熏蒸于面,故以清热化湿、疏肝凉血为治则。
方中黄芩、茵陈蒿味苦性寒,苦能燥湿,寒能清热,
二者为君,除风湿留热于肌表,滋化源退热于膀胱。
郁金体轻气窜,其气先上行而微下达;珍珠母兼入

心经,涉神志病者非此不可;凌霄花凉血祛风,善治

血热皮肤瘙痒;鬼箭羽活血通经消皮肤风,四药为

臣入肝经,清肝热、平肝阳、解肝郁,且活血祛风止

肤痒。 生地黄性凉而不滞,质润而不腻;牡丹皮使

血凉而不瘀,血活而不妄行;地骨皮走里亦走表,表
里上下皆治;丹参性平而降,入走血分,合赤芍、茜
草六味佐助君药,共奏清热凉血之功;蓼大青叶、野
菊花、白花蛇舌草清热凉血解毒;泽泻泄热又渗湿,
去胞垢而生新水,然泽泻利水通淋而补阴不足,故
予玄参养阴除烦,兼以清热凉血;紫花前胡以疏散

腠理间之热邪;生甘草泻火解毒,同时有调和诸药

之效。
中医学认为皮肤垢着病属“面垢”范畴,指面部

污秽,如蒙油垢,难以洗去。 而对面垢的病机,诸家

见解不一。 《伤寒论》第 219 条云:“三阳合病,腹满

身重,难以转侧,口不仁,面垢,谵语遗尿……若自

汗出者,白虎汤主之。”依本条所述为三阳合病且以

阳明热证为主。 《医宗金鉴》载:“阳明主面,热邪蒸

越,故面垢也。”而成无己在《注解伤寒论》中认为:
“《针经》曰:‘少阳病甚则面微尘。’此面垢者,少阳

也。”汪琥在《伤寒论辨证广注》有云:“面垢者,少阳

热而青黯之色不泽也。”李千古于《李千古伤寒论》
中以少阳阳明合病为解:“面垢者,面上如土蒙蔽

也。 乃少阳合病于阳明,阳明属土,少阳属木,木土

相合,而土被木贼,其气腾于面,况面部主于阳明,

宜小柴胡汤加桂枝以伐木,木贼退,而面之本形自

见矣。”张师认为,皮肤垢着病中医古代无相应的记

载,根据文献相应的症状治疗,多以清阳明经热及

清肝胆热为主,且患者大都伴有情绪紧张、易怒或

情绪抑郁、低落等情况,故应以清热化湿、疏肝凉血

为治法,并随症加减,方可获效。
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　 　 股外侧皮神经卡压又名感觉异常性股痛,是以

股外侧皮神经支配区域即大腿前外侧感觉异常(麻

木、针刺样或烧灼样疼痛、蚁行感)为主要症状的神

经系统疾病。 目前临床治疗多以理疗、神经阻滞镇

痛和手术为主[1] 。 针刺疗法可减轻周围肌肉组织

对股外侧皮神经的卡压,缓解其麻木、疼痛等感觉

异常的症状,疗效颇佳。 笔者(第一作者)跟随导师

采用浮针结合围刺治疗股外侧皮神经卡压患者

1
 

例,现报告如下。
　 　 患者,女,59 岁,以“左大腿前外侧麻木 1 年余,加重伴

疼痛 1 个月余”于 2020 年 7 月 26 日就诊。 现病史:2019 年

7 月患者无明显诱因出现左大腿外侧麻木,自觉蚁行感,于

山东中医药大学附属医院行中药治疗后,上述症状好转。
1 个月前无明显诱因出现左大腿前外侧麻木加重伴疼痛,就
诊于他院,行“甘露醇、地塞米松”静脉滴注治疗,疗效一般,
遂就诊于山东中医药大学附属医院骨科。 刻下症见:左大

腿前外侧下 2 / 3 段麻木伴针刺样疼痛,自觉蚁行感,久行、久
立、左侧卧位时上述症状加重,腰部酸胀疼痛。 纳可,因麻

木与疼痛影响睡眠,二便调。 舌暗、苔白腻,脉沉。 专科检
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