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国医大师张震论治慢性荨麻疹经验*
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摘要: 张震教授认为风邪为慢性荨麻疹致病的主要因素，贯穿疾病始终，脾与发病密切相关。指出本病以血虚风燥和脾

虚湿蕴为基本证型，治疗着眼于风、湿，血虚风燥治以养血活血，祛风止痒兼以健脾; 脾虚湿蕴治以健脾养血，祛风止痒。
基于方剂配伍规律，借鉴药理学研究成果，拟定治疗慢性荨麻疹专方止痒消荨汤。全方由当归、丹参、牡丹皮、赤芍、紫
草、茯苓、薏苡仁、荆芥、防风、白鲜皮、桑白皮、甘草组成。随症加减，使全方达到“对病、对证、对症”的三对应关系，以增

强治疗的针对性。配合外治法使用，提高治疗效果，同时应注意饮食调摄。
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Professor Zhang Zhen's Experience in Treating Chronic Urticaria
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Abstract: Professor Zhang Zhen has abundant experience in treating chronic urticaria with therapeutic effects and he believes that
Wind pathogen is the main pathogenic factor，which runs through the whole process of the disease，and the Spleen is closely related
to the pathogenesis． It is pointed out that the basic syndromes of this disease are Blood deficiency and Wind dryness and Spleen de-
ficiency and Dampness accumulation． The treatment of it should focus on Wind and Dampness． For blood deficiency and Wind-
Dryness the treatment should be nourishing and activating blood circulation，dispelling Wind to remove itching and strengthening
Spleen． For Spleen deficiency and Dampness accumulation the treatment should be strengthening Spleen and nourishing blood to
dispel Wind and stop itching． Based on the prescription compatibility rules and pharmacological research results，a special pre-
scription in treatment of chronic urticarial，namely，Zhiyang Xiaoxun Decoction，was formulated． The prescription is composed of
Danggui ( Ｒadix Angelicae Sinensis) ，Danshen ( Ｒadix Salviae Miltiorrhizae) ，Mudanpi ( Cortex Moutan Ｒadicis) ，Chishao ( Ｒa-
dix Paeoniae Ｒubra) ，Zicao ( Ｒadix Arnebiae) ，Fuling ( Poria) ，Yiyiren ( Semen Coicis) ，Jingjie ( Herba Schizonepetae) ，Fang-
feng ( Ｒadix Saposhnikoviae) ，Baixianpi ( Cortex Dictamni) ，Sangbaipi ( Cortex Mori) ，Gancao ( Ｒadix Glycyrrhizae) ． Drugs can
be modified according to the syndrome，so as to achieve the corresponding relationships among " disease，syndrome and symptom"
and enhance the pertinence of treatment． Combined with external treatment，the therapeutic effect can be further improved，and the
diet adjustment should also be paid attention to．
Key words: Chronic urticaria; blood deficiency and Wind-Dryness syndrome; Spleen deficiency and Dampness accumulation syn-
drome; Zhiyang Xiaoxun Decoction; Wind Evil factor; Zhang Zhen; TCM master

张震教授，第三届国医大师，中国中医科学院学 部委员，中西医结合资深研究员。张教授从事中医、
中西医结合临床、科研及教学工作已 70 余年。鲐背

之年，仍坚持临床工作，对内、妇、皮肤科等常见病及

疑难杂症有独到见解。临证选方，不拘古今，又承岐
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黄精华，采中西之长，大胆创新，另立新方。张教授

搭建疏调气机治疗平台，创设加减疏调十二方，也有

参贝止咳、止痒消荨等经验方，并取效临床。

荨麻疹临床表现为风团和( 或) 血管性水肿，多

伴有瘙痒，急性起病伴随全身症状［1］。风团发作形

式多样，有骤起骤消，起无定处、退后无痕，易反复发

作的特征。临床较为难治，容易影响患者生活质量。

现代医学认为其发病机制在于肥大细胞通过免疫和

非免疫机制诱导活化后致皮肤、黏膜小血管扩张及

渗透性增加出现的一种局限性水肿反应［1 － 2］。根据

其病程可将荨麻疹分为急慢性两类。慢性荨麻疹定

义为每周至少发作 2 次，病程持续 6 周以上，部分患

者可呈间歇性发作［1，3］。该病属中医学“瘾疹”范

畴，又称“风疹块”“游风”“鬼风疙瘩”等。本文将

张老治疗慢性荨麻疹论治特点及止痒消荨汤运用经

验总结如下，以供探讨。

1 病因病机

1． 1 风邪伏留，遇邪易引 《黄帝内经》云:“风者，

百病之始也……风者，百病之长也。”风邪常为邪气

致病的先导，可单独或裹引他邪相兼为病。中医学

从风邪论治瘾疹有着丰富的内涵。如《金匮要略·

水气病脉证并治》载:“风气相搏，风强则为瘾疹，身

体发痒。”即提出风邪为瘾疹发病之因。然而风邪

有内外之分，于本病之中应作何解? 张老认为，外风

所致起病多急骤，内风所致起病较缓，本病迁延难

愈，病程至此，多以内风为患。风性主动、善行而数

变，则见风团发无定处、骤起骤消、瘙痒剧烈; 风燥则

伴见肌肤干燥、脱屑等。其性轻扬开泄，腠理开而不

阖，为邪气外犯打开门户。然在疾病之中，应究其缘

由，知病机转化。其人或脾虚，或久病等致血虚于

内，一则血不养肤，生风化燥; 二是营血亏虚，卫气不

固，易受六淫邪气影响; 三是气血本虚，正气不足而

不能鼓邪外出，外风不能散尽而为伏风。诚如《诸

病源候论》所载:“人皮肤虚，为风所折，则起瘾疹。”

提出气血虚弱之人，易感受风邪而病。又或治不得

法，不能尽除体内邪气，澄澈体内环境，邪气内留，遇

引则发，故瘾疹容易反复发作。久治不愈、病邪夹杂

使得病机错综复杂，增加临床治疗难度。

内风有从肝治者，因风气通于肝，与春气相应，

风邪与肝关系密切。如小儿慢性荨麻疹，马淑霞教

授从风治疗取得良效［4］。部分荨麻疹患者为接触

过敏原后发病，对此类病证，仝小林教授认为诸疹痒

喘，嚏涕窍塞，皆属于敏［5］。因而中医药治疗荨麻

疹以抗过敏为主［6］。过敏原致病有发病突然、消失

迅速、阵发性发作的特点，与风邪致病特征相似，可

将其归于风邪致病的范畴［7］。徐雯洁等［8］认为，过

敏性疾病为本虚标实之候，其中本虚是指正气不足，

责之于脾，过敏性疾病可从脾而治。因此，风邪为荨

麻疹致病的主要因素，脾与发病密切相关。
1． 2 瘾疹水肿，从湿得之 《景岳全书》载: “瘾疹

者，自卑湿而得之。”指出本病可因湿邪而发。湿性

黏滞则易缠绵反复，为阴邪则风团色淡，可伴见身体

困重、体倦等全身症状。《素问·至真要大论》曰:

“诸湿肿满，皆属于脾。”张老认为，结合风团的水肿

表现，可以西医之理为本病所用，亦可从脾论治。加

之慢性荨麻疹反复发作、瘙痒等影响患者生活质量，

恼怒忧思，致脾虚益重。因脾胃虚弱，化生气血无

力、正气不足而内风伏留; 或是不能运化水谷或水

湿，湿邪内生，聚湿成痰或湿邪内蕴，甚则久而化热。
湿邪流注肌肤，黏滞而难祛除; 复与风邪相合，缠绵

难愈; 内不得疏泄，外不得宣通，风湿相搏、郁于肌腠

而发。如沈会等［9］提出，脾胃受损是过敏性疾病发

病的基础，气机升降失常产生的各类病邪兼夹为患，

则易产生各种变证。因本病可由饮食诱发，故应注

意饮食调摄，如减少高蛋白食物及开花类蔬菜的摄

入，必要时可完善过敏原检查; 再者重视调护脾胃，

通过调复脾胃正常清升浊降的功能，使“脾气散精，

上归于肺”，肺先受益又有实肺气、固腠理之效。

张老认为，本病结合其典型临床表现和病程迁

延不愈等特点，符合风善行和湿性缠绵的特性，指出

血虚风燥和脾虚湿蕴为本病的基本证型，湿邪之中

有风邪相合。治疗可从风、湿着手，拟定止痒消荨汤

作为专病专方，临床可在辨证的基础上化裁使用。

2 治疗原则

本病既以血虚风燥和脾虚湿蕴为基本证型。病

血虚时，应急补已亏之血，然后健运后天之本使气血

生化源源不竭，自服药起即可发挥治疗效果。加之

风盛则痒甚，内外风同治，法以祛风止痒。血中有

热、伏风等余毒未清，遇邪则易引动，宜清解余毒，或

是清血中热，或是治血以治内风。叶天士曰: “经主
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气，络主血，久病血瘀。”病久入络，瘀滞气血，应加

以行血化瘀。脾虚湿蕴为另一证型，但在其病机转

化的过程中，不离风与湿邪的相互作用，脾湿当化，

风邪当除，稍加养血活血之品，则祛内风亦能荣润肌

肤。因此，总的治疗原则为补虚泻实。如《证治准

绳》载:“人知百病生于气，而不知血为病之胎也。”

荨麻疹迁延不愈，转为慢性，易耗伤患者正气，损其

气血，况有伏风未除，故而本病重在治血。治疗上以

治血为根本，祛风贯穿始终。根据患者的实际情况，

调整治血药物与健脾化湿药物的主次，血虚风燥治

以养血活血，祛风止痒兼以健脾; 脾虚湿蕴治以健脾

养血，祛风止痒; 兼夹之邪分别以散寒、清热解毒、清
热利湿、祛风通络等法。

3 止痒消荨汤的组方及运用

3． 1 衷中参西，西为中用 张老止痒消荨汤依“君

臣佐使”及“七情和合”原则配伍而成，全方由当归、

丹参、牡丹皮、赤芍、紫草、茯苓、薏苡仁、荆芥、防风、

白鲜皮、桑白皮、甘草组成。方中当归补血活血［10］，

张锡纯称其为生血、活血之主药，为本方君药。紫草

凉血活血，牡丹皮、赤芍、丹参活血并能祛瘀通络，化

血中瘀滞，亦能清解血中热毒。此四药助当归，为方

中治血之药，营血内守可助祛邪外出，气血运行通畅

则风邪退散，有“血行风自去”之意，共为臣药。茯

苓、薏苡仁渗湿健脾，健脾可协气血生化、助水湿运

化，祛已生之湿，解湿蕴之遏。荆芥、防风效能解表

祛风，《本草求真》载: “宣散风邪，用以防风之必兼

用荆芥。”荆芥、防风相须为用，能增祛风解表之功。

白鲜皮祛风解毒，治疮疡癣疥。桑白皮泻肺、利水消

肿，与茯苓、薏苡仁同用可缓风团肿胀之势，上四药

共为佐药。甘草调和诸药，为使药。全方共奏养血

活血，祛风止痒之功。

通过查阅相关文献报道，可将以上药物对荨麻

疹的治疗作用分为三类。其一，风团即是局限性水

肿表现，以桑白皮利水消肿，茯苓、薏苡仁利水渗湿，

可助风团退散，亦是以西医之理为中医所用。其二，

黄红泓等［11］通过对当归药理作用进行研究，虽无明

确的降低小血管渗透性或是抗组胺作用的相关成

分，但有补血、增强免疫、镇静等作用。孟广杰等［12］

通过与赤芍相关药对配伍进行研究，发现赤芍配当

归可使其活血作用增强，与牡丹皮相配则能增加活

血化瘀之性。张欢等［13］研究表明牡丹皮、赤芍煎剂

较两药单煎更能降低家兔血小板聚集率，延长血浆

凝血酶时间。茯苓、薏苡仁有调节免疫作用，且薏苡

仁有调节肠道菌群作用［14 － 15］。其三，药理学研究表

明中药可通过抑制组胺释放等发挥止痒效果。研究

发现紫草具有抗过敏作用，可通过抑制肥大细胞释

放组胺，从而产生治疗效果［16］。俸婷婷等［17］研究

发现，桑白皮总黄酮能够抑制醋酸所致的小鼠毛细

血管通透性增加，从而降低小血管的通透性。丛欢

等［18］研究发现，白鲜皮中、高剂量提取物可显著提

高小鼠的致痒阈值，其机制可能是抑制抗原与 IgE

结合，减少肥大细胞对组胺等炎性介质的释放［19］。

吴贤波等［20］研究显示，防风可能提高抑制肥大细胞

PAＲ － 2 的表达，阻断肥大细胞颗粒脱落及减少组

胺分泌，发挥抗过敏作用。

综上，止痒消荨汤以中医病机为基础创立，同时

借鉴现代医学的研究成果，以期达到提质增效的目

的［21］。
3． 2 方从病出，辨证加减 张老认为，病、证是人体

非健康状态的不同表达，在诊疗过程中，应将辨病与

辨证相结合。做到“谨守病机，各司其职”，需要详

细收集患者资料，综合分析，详细辨证，然后析理、立
法、选方、遣药，制定符合病与证的治疗方案。达到

“对病、对证、对症”的三对应关系，使得药物治疗效

果更具针对性，从而提高疗效。因此临证诊断为慢

性荨麻疹患者，均可以本方加减运用。当脾虚湿蕴

时，方中仅以茯苓、薏苡仁健脾渗湿，其效稍弱。可

酌减活血之药，增健脾化湿功效。须加陈皮、法半夏

等燥湿化痰，砂仁、草豆蔻仁等化湿行气，合以淡渗

则湿邪能去。湿去则风无所依，遂以荆芥、防风即可

收获成效。于补血中稍加行血之品，可使血行通畅。

使用时结合患者实际情况，在辨证基础上视其寒热

盛衰等表现，适选药物加入。寒盛者加桂枝、麻黄、

细辛等; 热盛者加蒲公英、白花蛇舌草、连翘等; 风邪

盛者加钩藤、首乌藤、蝉蜕等; 湿热盛者加苦参、马齿

苋、龙葵等; 寒湿盛者加徐长卿、羌活、白芷等; 阴虚

风燥者加乌梅、五味子等; 瘙痒甚者加乌梢蛇、全蝎

等; 瘙痒影响睡眠者加百合、首乌藤、蝉蜕等。
3． 3 内外合治，提高疗效 《黄帝内经》云: “有诸

于内，必形于外。”皮肤疾患亦是体内状况的外在体

现。外用药物直接作用于皮肤，能够加速皮肤对药
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物的吸收，升高皮损处药物浓度，通过皮肤和黏膜吸

收而促进皮损修复［22］。还可改善局部循环，减轻皮

损［23］。有研究认为，中医药外治是通过调节局部失

衡的微生态而发挥疗效［24］。外用药物的选用，一是

以内治之药为外治之药，本法常用于疾病初起或疾

病后期。内治药整体调理人体阴阳、脏腑虚实，荨麻

疹未发时消退无痕，用内治药涂擦或湿敷于常发部

位，可有预防复发的效果。二是内治之药非外治之

药，中药分别用于内治、外治时功效有所不同。当皮

肤风团样改变最为典型、瘙痒剧烈时，宜选用针对病

机治疗效果强的中药。常用药物包括: 桑白皮、白鲜

皮、蒺藜、紫草、黄精、荆芥、薄荷、甘草等。需注意的

是，荨麻疹使用外治法需谨慎选用，先小范围试用，

观察有无过敏再进一步使用。

4 结语

慢性荨麻疹是临床难治病，张老在临床诊疗过

程中积累了丰富经验，并根据其病机特点拟定专病

处方。临床使用止痒消荨汤可在辨证基础上灵活化

裁。本方易于掌握、便于使用，极大丰富和发展了慢

性荨麻疹的辨治用药。
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