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浅谈国医大师王琦教授从调理过敏体质角度

治疗偏头痛的思路

杨　菲　张惠敏　陈雪梅　孙淑娴　李长明　王　济　王　琦
（北京中医药大学中医体质与生殖医学研究中心，北京，１０００２９）

摘要　偏头痛是临床上一种病因病机未明的疾病，中医一般从调补肝脾肾，祛风化痰瘀为主论治，而王琦教授临床上发现
有些偏头痛与过敏体质有相关性，针对此类疾病主以“调理过敏体质”为主配合“辨体辨病辨证”三辨模式，用“乌梅，蝉
衣，首乌，野生赤芝”四味药改善过敏体质状态，加“土茯苓”并随证加减取得良好的效果。本文笔者从偏头痛的病因病

机，偏头痛与过敏的相关性及王琦教授治疗偏头痛的思路出发选取两则验案加以分析。
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　　王琦教授是我国中医体质学创始人，第二届国
医大师。其临证善用“辨体辨病辨证”三辨模式进
行立法处方治疗疑难杂症，收效颇佳。偏头痛为临

床常见杂病，头痛发生前或发作时可伴有神经、精神

功能障碍，严重影响患者的生活质量。导师认为部

分偏头痛属于过敏性疾病，可考虑从调理过敏体质

的角度治疗。现将诊疗思路加以介绍。

１　偏头痛及其病因病机
偏头痛是神经血管功能障碍所致的原发性头

痛，主要表现为发作性、周期性的中重度搏动样头

痛，单侧多见，可为双侧交替发作或累及双侧，发作

时可伴随一些自主神经症状如恶心、呕吐、畏光、畏

声、气味恐怖。临床上女性多见，大多有家族史。精

神紧张、外界刺激、食用含酪胺酸、谷氨酸或苯乙胺

的食物（巧克力、红酒）等均可诱发。中医学认为其

属偏头风、脑风等范畴。《诸病源候论·头面风候》

中首先提出了“头风”的病证名称，谓：“头面风者，

是体虚，诸阳经脉为风所乘也……”。患者体虚易受

风邪，外风可引起内风，临床上诸多偏头痛患者遇风

则痛剧。病机多肝脾肾三脏虚于下，风火痰瘀实扰
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于上；故治疗多从调补肝脾肾，祛风化痰瘀为主。现

代医学对于偏头痛的发病机制尚不十分清楚，２０世
纪８０年代以前，Ｗｏｌｆｆ提出的血管源学说占主导地
位，认为偏头痛的发生主要是血管舒缩功能障碍引

起的，目前占主导地位的有神经元学说、三叉神经血

管学说和皮层扩散抑制学说。除此之外，赵维民总

结了偏头痛发病机制的其他因素：生化因素如５羟
色胺、降钙素基因相关肽、Ｐ物质、镁、一氧化氮、内
皮素等，氧化应激因素和基因因素等［１］。

２　偏头痛与过敏体质的相关性
偏头痛发作有时会伴有对光线、声音、气味等的

感觉过敏，但发生机制尚不清楚，目前认为一些局部

炎性介质及神经可能参与畏光的发生［２］。现代研究

发现偏头痛与内分泌功能障碍、变态反应或组胺过

敏等因素有关，具体哪一型偏头痛与过敏体质相关

尚待研究。神经性偏头痛查体有相应的神经支配区

域内感觉减退或过敏可能提示其与过敏相关。１９８０
年Ｗｉｌｓｏｎ认为偏头痛发作时常伴过敏症状，对患者
过敏原测试发现牛奶及其乳制品，水果等易过敏。

其引证资料发现一些生物活性介质（如５ＨＴ、组织
胺等）均可在Ｉ型免疫反应中释放，因此偏头痛的发
生是抗原摄入促发了免疫反应，随之生物活性介质

持续释放，当抗原影响到脑部即发生偏头痛及其伴

随症状。同时过敏反应与家族遗传更有密切关

系［３］。研究也发现家族中两个以上偏头痛患者的百

分率为４６％～９１％，尤以典型偏头痛明显。众所周
知，偏头痛是遗传，环境，情志等先后天相互作用而

产生的，其遗传病机目前未知，罗丹等总结家族性偏

瘫性偏头痛（ＦＨＭ）１与 ＣＡＣＮＡ１Ａ基因相关，ＦＨＭ２
与ＡＴＰ１Ａ２基因相关，ＦＨＭ３与ＳＣＮ１Ａ基因相关［４］。

有研究者们使用候选基因方法筛选出了五羟色胺和

多巴胺代谢、神经炎症、血管以及激素调节相关的一

些偏头痛候选基因［５］。这些为偏头痛的遗传性提供

了基础，协同偏头痛的食物过敏原研究与王琦教授

认为“部分偏头痛属于过敏疾病，与过敏体质相关”

的观点不谋而合。李来刚等通过季节性偏头痛和非

季节性偏头痛的过敏原皮试和 ＩｇＥ检测，发现季节
性偏头痛的发病机制为 ＩｇＥ介导的 Ｉ型超敏反
应［６］。有资料报道高达 ５３５％ ～７３０％的成年偏
头痛患者可在头痛发作过程中或头痛后 ２４～４８ｈ
内出现皮肤痛觉超敏［７］。这些都提示偏头痛与过敏

相关。

３　王琦教授治疗偏头痛的思路
３１　辨体论治　王琦教授通过文献等研究提出“体

病相关论”，认为体质与疾病的易感性相关。前期体

质中心课题组流调发现银屑病、瘢痕疙瘩等疾病和

过敏体质关系密切。临床上王琦教授喜用乌梅、蝉

衣、制首乌、赤芝改善过敏体质状态，调理诸如变应

性鼻炎、荨麻疹、支喘、银屑病、湿疹等过敏性疾

病［８］。患者坚持服药，多年的过敏性疾病会基本痊

愈，甚至接触之前的“过敏原”后也安然无恙。现代

实验研究乌梅［９］，蝉衣［１０］，制首乌，赤芝［１１］等均有

很好的抗过敏作用。王琦教授在多年临证经验基础

上，开发出以益气固表、凉血消风、改善过敏状态为

主要功能的过敏康 ＩＩ号胶囊，就以乌梅为主药。在
近几年的临床诊疗观察中，王琦教授发现一些偏头

痛患者属于过敏体质，用乌梅、蝉衣、赤芝等能改善

患者的体质状态，从而治愈偏头痛。

３２　辨病论治　导师治疗偏头痛喜用土茯苓，是受
明代医家缪希雍的《先醒斋医学广笔记》“头风神

方”的启发。其方中土茯苓四两，余药多三钱以下。

清代孟文瑞《春脚集》载立愈汤，治一切头痛：土茯

苓一两，余药皆两三钱。两方均重用土茯苓，推测土

茯苓对头痛有特效。中医药专家周仲瑛教授喜用土

茯苓治疗妇科炎症，知土茯苓可消除炎症。徐强等

报道土茯苓水提取物主要影响致敏Ｔ淋巴细胞释放
淋巴因子后的炎症过程而选择性抑制细胞免疫反

应，佐证土茯苓可消除炎症［１２］。薛永平自拟土茯苓

汤治疗６５例血管性偏头痛患者，有效率６０例，痊愈
４０例，可见土茯苓对偏头痛的确有效［１３］。王琦教授

治疗头痛时还加入川芎等药，川芎辛温香燥，为血中

之气药，头痛之要药。走而不守，既能上行巅顶，又

下达血海，行气祛风止黄芩痛，可治头风头痛、风湿

痹痛等症。

３３　辨证论治　头痛伴有其他症状者，王琦教授随
证加减加以调理。如六经辨证，太阳经后头痛连项

用羌活、蔓荆子；阳明经前额及眉棱骨痛用白芷；少

阳经两侧头痛用柴胡；太阴经用苍术；少阴经用独

活；厥阴经用细辛、川芎。怕风易感冒者，合用玉屏

风散。对冷空气过敏者，常加桂枝、白芍。有血瘀证

者，常加全蝎、蜈蚣。

４　临床验案
验案１：某，女，２９岁。２０１３年１月２３日初诊。

右侧神经性偏头痛反复发作１３余年伴呕吐怕光、抽
搐，服止痛药无效。睡眠易醒、梦多。平素怕冷，喜

热食。二便可。舌稍暗，苔白厚。脉沉细。经前乳

胀痛、小腹坠痛，经期缓解。诉自小对灰尘过敏。月

经：１４／５６／３０３５／２０１３１２２（正值经期）。处方：制
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首乌３０ｇ，土茯苓、乌梅、葛根、钩藤各２０ｇ，天麻、蔓
荆子各１５ｇ蝉衣、野生赤芝、川芎各１０ｇ。７剂，水
煎服。后患者未复诊，电话回访诉自行服上方１个
月，头痛已愈，至今未犯。

按：患者自小对灰尘过敏，故导师从调理过敏体

质入手。久病入络故用川芎；患者右侧头痛，故用蔓

荆子、葛根、川芎疏风通脑络而清利阳明少阳头痛，

体现“分经论治”思想。患者平素怕冷，乌梅，首乌

能提高免疫力而固表。

验案２：某，女，３０岁。２０１２年１０月２４日初诊：
患者诉近７年来无明出现左侧偏头痛，生气、紧张、
劳累、晒太阳加重，痛剧伴呕吐，经前必发作。今年

４月因口腔溃疡、紫外线过敏、偏头痛就诊。月经：
１３／５６／２８／经期，色鲜红，遇冷则有血块。予方：制
首乌３０ｇ，土茯苓２０ｇ，无柄赤芝、党参、法半夏、干
姜、黄芩、黄连、苏叶、茵陈、石菖蒲、炙鸡内金各１０
ｇ，炙甘草６ｇ，细辛２ｇ，３０剂。服完药后溃疡愈，紫
外线过敏缓解，偏头痛次数减少。停药１个月口腔
溃疡复发，继服前方无效。刻诊：偏头痛剧伴呕吐，

易出虚汗，易感冒乏力。舌淡红苔薄白，边齿痕，舌

下瘀络。处方：土茯苓、葛根、杭白芍各２０ｇ，川芎１５
ｇ，丹参、蔓荆子、甘草、制乳香、制没药各１０ｇ，２１剂。
２０１４年５月２１日复诊：服上方偏头痛发作次数减少
十分之七，但未继续治疗。刻诊：经期量偏少，经前

或经期左侧头痛。肢体欠温，脉细，以四物汤加减。

后电话回访诉自行服药两月，偏头痛基本痊愈。

按：患者久病且紫外线过敏，导师用无柄赤芝、

首乌抗敏，半夏泻心汤合苏连饮加减治疗，服药后效

显。患者属“经期偏头痛”，目前认为其与雌激素水

平，前列腺素等有密切关系［１４］。雌激素下降时，可

使颅内外的痛觉神经末梢对血中致痛性物质的敏感

性增高而头痛发作。二诊偏头痛剧烈，舌下有瘀

络，故用川芎、丹参、乳香没药祛瘀。易感冒，齿

痕舌，知脾肺气虚，故用芍甘酸甘化阴以助阳且防

乳没之燥。三诊头痛次数明显减少，左侧痛，经量

少，脉细，知血虚。王雨三在 《治病法轨》中论

“人身左半身属于血分所主，右半身属于气分所

主”，导师用四物汤加减。

５　体会
偏头痛属于慢性病，病因病机复杂，易反复发

作，严重时影响患者的生活质量。现代生活步伐的

加快，精神压力、环境污染的加重，临床上就诊偏头

痛的患者很多，其中过敏性偏头痛也不少见。关于

偏头痛与过敏体质的相关文献报道较少，有待研究。

从临床上跟诊接触的偏头痛患者及报道的相关文献

来看，笔者认为偏头痛幼年即发、持续多年、久治不

愈或者有过敏性疾病或对异物过敏者，可能属于过

敏体质。导师从调理过敏体质的角度治疗偏头痛屡

获良效，此法值得借鉴。
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